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¢ Qué es una Lista de Medicamentos?

Una Lista de Medicamentos, o Formulario, es una lista de los medicamentos con receta que cubre
su plan. Su plan y un equipo de proveedores de cuidado de la salud colaboran en la seleccion de
los medicamentos que se necesitan para ofrecer cuidado y tratamiento integrales.

Su plan generalmente cubrira los medicamentos incluidos en la Lista de Medicamentos, siempre y
cuando:

e El medicamento se use para una indicacion médicamente aceptada
e Lareceta se surta en una farmacia de lared, y

e Se sigan otras reglas del plan

Para obtener mas informacion sobre su cobertura de medicamentos, revise su Evidencia de
Cobertura.

Nota para los miembros actuales:

Esta lista completa de los medicamentos con receta que cubre su plan esta actualizada al 1 de
abril de 2025.

Para obtener informacién actualizada sobre los medicamentos cubiertos o si tiene preguntas,
llame a Servicio al Cliente. Nuestra informacion de contacto se encuentra en la portada.

Esta Lista de Medicamentos cambié con respecto al ano pasado. Revise este documento para
asegurarse de que sus medicamentos con receta aun estén cubiertos. En la mayoria de los casos,
usted debe usar farmacias de la red para que el plan cubra sus medicamentos con receta.

” 9”&

Siempre que encuentre las expresiones “nosotros”, “nos”, “para nosotros”, “nuestro” o “nuestra”
” 3

en esta Lista de Medicamentos, se refieren a UnitedHealthcare. Las expresiones “plan”, “nuestro
plan” o “su plan” se refieren a UnitedHealthcare MedicareRx for Groups (PDP).

Mensaje importante sobre lo que usted paga por las vacunas - Algunas vacunas se consideran
beneficios médicos. Otras vacunas se consideran medicamentos de la Parte D. Nuestro plan cubre
la mayoria de las vacunas de la Parte D para adultos sin costo para usted, incluso si usted no ha
pagado su deducible de la Parte D. Su plan podria no tener un deducible de la Parte D. Para
obtener mas informacion, revise su Evidencia de Cobertura o llame a Servicio al Cliente.

Mensaje importante sobre lo que usted paga por la insulina - Usted no pagara mas de $35 por
un suministro de 1 mes de cada producto de insulina de la Parte D cubierto por nuestro plan,
incluso si usted no ha pagado su deducible de la Parte D. Su plan podria no tener un deducible de
la Parte D. Para obtener mas informacion, revise su Evidencia de Cobertura.
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¢ Como puedo buscar un medicamento en la Lista de Medicamentos?
Hay 2 formas de encontrar sus medicamentos con receta en esta Lista de Medicamentos:

1. Por nombre. Para ver la lista de nombres de medicamentos en orden alfabético, consulte la
seccion “Medicamentos cubiertos listados por nombre (indice de medicamentos)” en las
paginas 13-44. Busque el nombre de su medicamento. Al lado del medicamento esta el
numero de pagina donde se encuentra.

2. Por enfermedad. Consulte la seccion “Medicamentos cubiertos listados por categoria” en
las paginas 45-165. Los medicamentos de esta Lista de Medicamentos estan agrupados en
categorias segun el tipo de condicién médica que tratan. Por ejemplo, si usted tiene una
condicion cardiaca, deberia buscar en la categoria Agentes cardiovasculares. Alli es donde
encontrara los medicamentos que tratan las enfermedades cardiacas.

¢ Qué son los medicamentos genéricos?

Los medicamentos genéricos tienen los mismos ingredientes activos que los medicamentos de
marca. Suelen costar menos que los medicamentos de marca y generalmente surten el mismo
efecto. Habitualmente no tienen nombres reconocidos. Los medicamentos genéricos estan
aprobados por la Administracion de Alimentos y Medicamentos (Food and Drug Administration,
FDA). Hay medicamentos genéricos disponibles para muchos medicamentos de marca.
Dependiendo de las leyes estatales, los medicamentos genéricos generalmente se pueden
sustituir por medicamentos de marca en la farmacia sin una nueva receta. Nuestro plan cubre
medicamentos tanto genéricos como de marca.

Hable con su médico o profesional que receta para saber si alguno de los medicamentos de
marca que usted toma tiene versiones genéricas.

En la Lista de Medicamentos, los medicamentos de marca (B) aparecen en letra remarcada (por
ejemplo, Humalog) y los medicamentos genéricos (G) aparecen en letra normal (por ejemplo,
Simvastatin).

¢ Qué son los productos biolégicos originales y como se relacionan con los
biosimilares?

En la Lista de Medicamentos, cuando nos referimos a medicamentos, puede significar un
medicamento o un producto biologico. Los productos bioldgicos son medicamentos mas
complejos que los medicamentos tipicos. Como los productos bioldgicos son mas complejos que
los medicamentos tipicos, en lugar de tener una version genérica, tienen alternativas que se
denominan biosimilares. Generalmente, los biosimilares surten exactamente el mismo efecto que
los productos bioldgicos originales y pueden costar menos. Hay alternativas biosimilares para
algunos productos bioldgicos originales. Algunos biosimilares son intercambiables y, dependiendo
de las leyes estatales, se pueden sustituir por el producto bioldgico original en la farmacia sin
necesidad de una nueva receta, al igual que los medicamentos genéricos se pueden sustituir por
medicamentos de marca.

Para consultar informacién sobre los tipos de medicamentos, revise su Evidencia de Cobertura. La
Lista de Medicamentos indica los medicamentos de la Parte D que estan cubiertos.



¢ Qué es un medicamento compuesto?

Un medicamento compuesto es uno que ha sido creado por un farmacéutico al mezclar o
combinar ingredientes para crear un medicamento con receta personalizado segun las
necesidades de un paciente en particular. Es posible que los medicamentos compuestos cumplan
los requisitos para ser incluidos en la Parte D. Para obtener mas informacion sobre los
medicamentos compuestos, revise su Evidencia de Cobertura.

Etapa de pago de medicamentos y niveles de medicamentos
Lo que usted paga por un medicamento con receta cubierto dependera de:

e La etapa de pago de medicamentos en que usted se encuentre. Su plan tiene diferentes
etapas de cobertura de medicamentos. Cuando usted surte una receta, la cantidad que
paga depende de la etapa de cobertura en la que usted se encuentre.

e El nivel de su medicamento. Cada medicamento cubierto pertenece a 1 de 4 niveles de
medicamentos. A cada nivel le corresponde un copago o coseguro. La siguiente tabla
muestra las diferencias entre los niveles.

Para obtener ayuda o si tiene alguna pregunta sobre los costos de sus medicamentos, revise su
Evidencia de Cobertura o llame a Servicio al Cliente. Nuestra informacion de contacto se
encuentra en la portada.

Nivel del medicamento Incluye

Nivel 1: Todos los medicamentos genéricos

Genéricos Preferidos cubiertos.

Nivel 2: Muchos medicamentos de marca comunes,

De Marca Preferidos llamados medicamentos de marca
preferidos.

Nivel 3: Medicamentos de marca no preferidos.

Medicamentos No Preferidos Ademas, los medicamentos compuestos

que cumplen los requisitos de la Parte D
estan cubiertos en el Nivel 3.

Nivel 4: Medicamentos de marca muy especiales o
De Especialidad de un costo muy alto.

Programa Ayuda Adicional

Si califica para el programa Ayuda Adicional para pagar sus medicamentos con receta, es posible
que sus copagos y coseguros sean mas bajos. Los miembros que califican para el programa
Ayuda Adicional recibiran la Clausula Adicional de la Evidencia de Cobertura para quienes reciben
el programa Ayuda Adicional para pagar sus medicamentos con receta (también se le llama
Clausula Adicional del Subsidio para Personas de Bajos Ingresos [Low Income Subsidy, LIS]).
Léala para saber sus costos. También puede llamar a Servicio al Cliente. Nuestra informacion de
contacto se encuentra en la portada.
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¢Hay alguna regla o limite en mi cobertura de medicamentos?

Si, es posible que algunos medicamentos tengan reglas de cobertura o limites en la cantidad que
usted puede obtener. Si su medicamento tiene reglas de cobertura o limites, habra codigos en la
columna “Reglas de cobertura o limites de uso” de la tabla “Medicamentos cubiertos listados por
categoria” que comienza en la pagina 45. Los cddigos y sus significados aparecen a
continuacioén y en la pagina siguiente.

También puede visitar nuestro sitio web para obtener mas informacion sobre las reglas de
cobertura o los limites que se aplican a medicamentos cubiertos especificos. Hemos publicado
documentos en Internet que explican las restricciones de preautorizacion y terapia escalonada. Si
desea que le enviemos una copia, llame a Servicio al Cliente. Nuestra informacion de contacto se
encuentra en la portada.

Reglas de coberturay limites

PA = Preautorizacion

El plan requiere que usted o su médico o profesional que receta obtengan preaprobacion para
ciertos medicamentos. Esto significa que el plan necesita mas informacion de parte de su médico
o profesional que receta para asegurarse de que el medicamento se esté usando y esté cubierto
correctamente por Medicare para su enfermedad. Ciertos medicamentos pueden estar cubiertos
por la Parte B de Medicare (cuidado médico y cuidado de la salud para pacientes ambulatorios) o
la Parte D de Medicare (medicamentos con receta) segun su uso. Si no obtiene preaprobacion, es
posible que el plan no cubra el medicamento.

QL = Limites de cantidad

El plan solamente cubrira una cierta cantidad de este medicamento por 1 copago o coseguro o
durante una cierta cantidad de dias. Estos limites se pueden aplicar para asegurarse de que el
medicamento se use de manera segura y eficaz. Si su médico o profesional que receta le receta
mas que esa cantidad o cree que el limite no es adecuado para su situacion, usted, su médico o
profesional que receta pueden solicitar que el plan cubra la cantidad adicional.

ST = Terapia escalonada

Puede haber medicamentos eficaces de menor costo que tratan la misma enfermedad que este
medicamento. Quizas sea necesario que primero pruebe 1 0 mas de estos medicamentos antes
de que el plan cubra su medicamento. Si ya prob6 otros medicamentos o si su medico o
profesional que receta cree que no son adecuados para usted, usted, su médico o profesional que
receta pueden solicitar que el plan cubra este medicamento.

Usted y su médico o profesional que receta pueden solicitar al plan una excepcion a las reglas de
cobertura o a los limites de su medicamento. Si desea mas informacion, consulte la seccion

“: Como puedo obtener una excepcion?” en la pagina 8 o consulte su Evidencia de

Cobertura.

Si no obtiene aprobacion del plan antes de surtir una receta de un medicamento que tiene reglas
de cobertura o limites, es posible que usted deba pagar el costo total del medicamento.



Otras reglas de cobertura especiales

B/D = Parte B o Parte D de Medicare

Segun su uso, este medicamento puede estar cubierto por la Parte B de Medicare (cuidado
meédico y cuidado de la salud para pacientes ambulatorios) o la Parte D de Medicare
(medicamentos con receta). Es posible que su médico o profesional que receta deba proporcionar
al plan mas informacion sobre como se usara este medicamento para que el plan se asegure de
que el medicamento esté cubierto correctamente por Medicare.

HRM = Medicamento de alto riesgo

Este medicamento esté identificado como un medicamento de alto riesgo (high-risk medication,
HRM) para pacientes mayores de 65 anos. Este medicamento podria causar efectos secundarios
si se toma con regularidad. Hable con su médico o profesional que receta para saber si hay un
medicamento alternativo disponible para tratar su condicion.

LA = Acceso limitado

Si la Administracion de Alimentos y Medicamentos (Food and Drug Administration, FDA) establece
que el medicamento solamente puede ser suministrado por ciertos centros, médicos o profesional
que receta, el medicamento se considera de “acceso limitado”. Este tipo de medicamento puede
requerir manejo adicional, una mayor coordinacion de proveedores o informacion educativa al
paciente, lo cual no se puede realizar en una farmacia de la red.

MME = Equivalente a miligramos de morfina

Se pueden aplicar limites de cantidad adicionales a todos los medicamentos opiaceos usados
para tratar el dolor. Este limite adicional se llama Equivalente a Miligramos de Morfina (Morphine
Milligram Equivalent, MME) acumulativo. Esta disefhado para controlar los niveles de dosificacion
seguros de opiaceos para personas que podrian estar tomando mas de 1 medicamento opiaceo
para el manejo del dolor. Si su médico o profesional que receta le receta mas que esa cantidad o
cree que el limite no es adecuado para su situacién, usted, su médico o profesional que receta
pueden solicitar que el plan cubra la cantidad adicional.

7D = Limite de 7 dias

Un medicamento opiaceo usado para tratar el dolor puede estar limitado a un suministro de 7 dias
si usted no tiene historial de uso de opiaceos. Este limite ayuda a reducir al minimo el uso de
opiaceos a largo plazo. Si usted es nuevo en el plan y tiene un historial reciente de uso de
opiaceos, la farmacia puede anular el limite cuando corresponda.

DL = Limite de suministro
Se aplican limites de suministro a este medicamento. Este medicamento esta limitado a un
suministro de 1 mes por cada receta.



8

¢ Qué puedo hacer si mi medicamento no esta en esta lista?

Aunque su medicamento no esté incluido en esta Lista de Medicamentos, es posible que aun lo
cubramos. Llame a Servicio al Cliente para preguntar si esta cubierto. Nuestra informacion de
contacto, junto con la fecha de la ultima actualizacién de la Lista de Medicamentos, se encuentra
en la portada.

Si se entera de que su medicamento no esta cubierto, puede elegir una de las siguientes
opciones:
1. Pedir a Servicio al Cliente una lista de medicamentos similares que cubra el plan. Cuando
obtenga la lista, muéstresela a su médico o profesional que receta y pidale que le recete un
medicamento cubierto.

2. Solicitar al plan que haga una excepcioén y cubra su medicamento. Revise la siguiente
seccion para obtener mas informacion sobre las excepciones.

¢ Como puedo obtener una excepcion?

A veces, es posible que usted necesite solicitar la cobertura de un medicamento que normalmente
el plan no cubre. Esto se llama solicitar una excepcion. En este caso, el plan revisara su solicitud y
le comunicara una decision de cobertura. A esto se le llama determinacién de cobertura.

Tipos de excepciones que usted puede solicitar

e Excepcion a la Lista de Medicamentos: Pedir al plan que cubra su medicamento, aunque
no esté en la Lista de Medicamentos. Si se aprueba, este medicamento estara cubierto a un
nivel de costo compartido predeterminado. Usted no podra pedirnos que proporcionemos el
medicamento a un nivel de costo compartido mas bajo.

e Excepcion de utilizacion: Pedir al plan que modifique las reglas de cobertura o los limites
de su medicamento. Por ejemplo, si su medicamento tiene un limite de cantidad, puede
pedir al plan que cambie el limite y cubra una cantidad mayor.

e Excepcion de nivel: Pedir al plan que cubra su medicamento, que esta en nuestra lista, a un
nivel de costo compartido mas bajo si este medicamento no esta en el Nivel de
Especialidad.

Es posible que el plan apruebe su solicitud de excepcion si los medicamentos alternativos
cubiertos no fueran tan su enfermedad o si causaran efectos médicos adversos.

¢Quién puede solicitar una excepcion?

Usted, su representante autorizado, su médico o profesional que receta pueden solicitar una
excepcion si llaman a Servicio al Cliente. Su médico o profesional que receta debe darnos una
declaracion de respaldo con el motivo de la excepcion.

¢Cuanto tiempo lleva obtener una excepcion?

Una vez que recibamos la declaraciéon de su médico o profesional que receta que respalde su
solicitud de una excepcion, le informaremos la decision en un plazo no mayor de 72 horas. Usted
puede solicitar una decision rapida si usted o su médico o profesional que receta piensan que su
salud podria deteriorarse gravemente si se esperan 72 horas. Si se aprueba su solicitud de revision
rapida, le comunicaremos una decision en un plazo no mayor de 24 horas después de que
recibamos la declaracién de respaldo de su médico o profesional que receta.



¢ Puedo obtener mi medicamento mientras espero una excepcion?

Como miembro nuevo o existente del plan, es posible que cubramos un suministro temporal de su
medicamento si dicho medicamento no aparece en nuestra Lista de Medicamentos o si el
medicamento tiene reglas o limites. Por ejemplo, tal vez requiera preautorizacién de nuestra parte
antes de surtir su receta. Mientras recibe el suministro temporal del medicamento, hable con su
meédico o profesional que receta para determinar si existe un medicamento similar en la Lista de
Medicamentos que usted pueda tomar. Si usted y su meédico o profesional que receta deciden que
este es el unico medicamento que le surtira efecto a usted, entonces debera solicitar una
excepcioén. Para obtener mas informacion sobre las excepciones, revise su Evidencia de
Cobertura.

Es posible que cubramos su medicamento en ciertos casos durante los primeros 90 dias de su
membresia. La siguiente tabla indica qué cantidad de su medicamento podemos cubrir mientras
usted solicita una excepcion.

Si usted... Y... Es posible que
cubramos...

es un miembro nuevo y esta dentro de los  no esta dentro de en un un suministro temporal

primeros 90 dias de su membresia asilo de convalecenciani  de al menos 30 dias

(o) en un centro de cuidado a

fue miembro el afio pasado y esta dentro largo plazo

de los primeros 90 dias del afio de su plan ~ggtg dentro de en un asilo  un suministro temporal
de convalecencia o enun de al menos 31 dias
centro de cuidado a largo

plazo
ha estado en el plan durante mas de 90 esta dentro de en un asilo un suministro de
dias de convalecencia o un emergencia de al

centro de cuidado a largo menos 31 dias
plazo y necesita un

suministro

inmediatamente

esta pasando por un cambio en su nivel de no esta dentro de en un un suministro temporal
cuidado, por ejemplo, sera trasladado de  asilo de convalecencia ni  de al menos 30 dias
un hospital a un centro de cuidado a largo  en un centro de cuidado a

plazo, en cualquier momento del ano largo plazo

esta dentro de en un asilo un suministro temporal
de convalecencia o enun de al menos 31 dias
centro de cuidado a largo

plazo

La receta se debe surtir en una farmacia de la red. Si su receta indica menos dias, permitiremos
resurtidos que proporcionen un suministro de al menos el numero de dias indicado en la tabla
anterior. Nota: La farmacia de cuidado a largo plazo podria suministrar el medicamento en
cantidades menores por vez para evitar el desperdicio.

Después de este suministro temporal o de emergencia, no pagaremos mas su medicamento a
menos que usted reciba la autorizacion del plan.
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¢La Lista de Medicamentos puede cambiar?

La mayoria de los cambios en la cobertura de medicamentos se realizan el 1 de enero. Es posible
que necesitemos hacer cambios durante el ano del plan por razones de seguridad o de otra indole
que pueden afectarle. Debemos seguir las reglas de Medicare al hacer estos cambios.

Cambios que pueden afectarle este ano

e Sustituciones inmediatas de ciertas nuevas versiones de medicamentos de marcay
productos biolégicos originales. Es posible que quitemos inmediatamente un medicamento
de nuestra Lista de Medicamentos si lo reemplazaremos por una cierta nueva version de ese
medicamento que aparecera en el mismo nivel de costo compartido o en uno mas bajo y con
las mismas restricciones o menos. Cuando agregamos una nueva version de un medicamento
a nuestra Lista de Medicamentos, pero lo pasamos inmediatamente a un nivel de costo
compartido diferente o agregamos nuevas restricciones.

Podemos realizar estos cambios inmediatos solo si agregamos una nueva version genérica de
un medicamento de marca, o agregamos ciertas nuevas versiones biosimilares de un producto
bioldgico original que ya estaba en la Lista de Medicamentos (por ejemplo, agregamos un
biosimilar intercambiable que puede ser sustituido por un producto biolégico original en una
farmacia sin una nueva receta).

Si usted actualmente estd tomando ese medicamento de marca o el producto bioldgico, es
posible que no le comuniquemos un cambio inmediato por adelantado, sino que mas adelante
le proporcionemos la informacion sobre los cambios especificos que hayamos hecho.

Si realizamos dicho cambio, usted o su médico o profesional que receta pueden solicitarnos
que hagamos una excepcion y sigamos cubriendo el medicamento que se cambiara. Para
obtener mas informacion, consulte la seccion “; Cémo puedo obtener una excepcion?” en la
pagina 8.

Algunos de estos tipos de medicamentos pueden ser nuevos para usted. Para obtener mas
informacion, consulte la seccidn titulada “;Qué son los productos biolégicos originales y como
se relacionan con los biosimilares?”.
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e Otros cambios. Podriamos hacer otros cambios que afecten a los miembros que

actualmente toman un medicamento. Por ejemplo, podemos quitar un medicamento de
marca de la Lista de Medicamentos al agregar un equivalente genérico o quitar un producto
biolégico original al agregar uno biosimilar. También podemos aplicar nuevas restricciones
al medicamento de marca o al producto bioldgico original o pasarlo a un nivel de costo
compartido diferente o hacer ambas cosas. Podriamos hacer cambios debido a nuevas
pautas clinicas. Si quitamos medicamentos de nuestra Lista de Medicamentos, agregamos
requisitos de preautorizacién, limites de cantidad o restricciones de terapia escalonada a un
medicamento o pasamos un medicamento a un nivel de costo compartido mas alto,
debemos notificar el cambio a los miembros afectados al menos 30 dias antes de que el
cambio entre en vigencia. O, cuando un miembro solicita un resurtido del medicamento,
puede recibir un suministro de al menos 30 dias del medicamento y un aviso del cambio.

Si realizamos estos otros cambios, usted, su médico o profesional que receta pueden
solicitarnos que hagamos una excepcion para usted y que sigamos cubriendo el
medicamento que ha estado tomando. El aviso que le proporcionemos también incluira
informacion sobre como solicitar una excepcion. Para obtener mas informaciodn, consulte la
seccion “;Como puedo obtener una excepcion?” en la pagina 8.

¢ Medicamentos retirados del mercado. Si la Administracién de Alimentos y Medicamentos
(FDA) determina que un medicamento que usted esta tomando no es seguro o eficaz o si el
fabricante del medicamento lo retira del mercado, podemos quitarlo inmediatamente de la
Lista de Medicamentos. Si esta tomando el medicamento, le enviaremos un aviso después
de realizar el cambio.

Cambios que no le afectaran si actualmente esta tomando el medicamento

Por lo general, si usted estd tomando un medicamento de esta Lista de Medicamentos que estaba
cubierto al principio del afio, no quitaremos ni reduciremos su cobertura durante el ano, excepto
segun lo descrito anteriormente. No recibira un aviso este afio sobre los cambios que no le
afectan. Sin embargo, el 1 de enero del proximo ano, estos cambios si le afectaran; por lo tanto, es
importante que revise la Lista de Medicamentos por cualquier cambio en los medicamentos para
el nuevo ano del plan.
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Medicamentos con dosis diferentes a 1 mes

Medicamentos envasados con un suministro extendido de dias

Algunos medicamentos vienen envasados de fabrica con un suministro de mas de 1 mes. Cuando
usted surte estos medicamentos, es posible que tenga que pagar mas de 1 copago o coseguro
por una sola receta. Para obtener mas informacion, llame a Servicio al Cliente. Nuestra informacion
de contacto se encuentra en la portada.

Costo compartido diario de medicamentos orales surtidos por un suministro
de menos de 1 mes

Se puede aplicar un costo compartido diario cuando su médico le recete un suministro de menos
de un mes completo de ciertos medicamentos, y usted debe pagar un copago. Un costo
compartido diario es el copago dividido por el numero de dias en un suministro de un mes.

El costo compartido diario se aplica unicamente si el medicamento se presenta en una dosis oral
soélida (p. €j., una tableta o una capsula) cuando se surte un suministro de menos de 1 mes
conforme a la ley vigente. Los requisitos de costo compartido diario no se aplican a ninguno de los
siguientes medicamentos:

1. Dosis orales sélidas de antibiéticos

2. Dosis orales so6lidas suministradas en su envase original, o que generalmente se
suministran en su envase original para ayudar a los pacientes a cumplir con las
instrucciones de uso y dosificacion

Para obtener mas informacion
Si desea informacion mas detallada sobre la cobertura de medicamentos con receta de su plan,
revise su Evidencia de Cobertura y otros materiales del plan.

Si tiene preguntas sobre la cobertura de medicamentos con receta de su plan, llame a Servicio al
Cliente. Nuestra informacién de contacto, junto con la fecha de la ultima actualizacidn de la Lista
de Medicamentos, se encuentra en la portada.

Si tiene preguntas generales sobre la cobertura de medicamentos con receta de Medicare, visite
www.medicare.gov o llame a Medicare al 1-800-633-4227, TTY 1-877-486-2048, las 24 horas del
dia, los 7 dias de la semana.



Medicamentos cubiertos listados por nombre

(indice de medicamentos)

A

Abacavir Sulfate ..o 85
Abacavir Sulfate -Lamivudine .

..................................................... 85
AbelCet ..o, 69
ADIlITY © 88
Abilify Asimtufii ....ccocoveerenne. 88
Abilify Maintena ...........cccoc...... 88
Abiraterone Acetate ............... 73
ADIYSVO oo, 149
ADSOrICA ..o, 114
Absorica LD ... 114
Acamprosate Calcium ........... 51
ACANYA . .o, 114
ACarbose . ..o, 90
Accutane . ..o 114
Acebutolol HCI ..., 101
Acetaminophen -Codeine . ...49
Acetazolamide . ..o, 103
Acetazolamide ER ............... 103
Acetic ACI ..o 157
Acetylcysteine . .....cooeeneeee. 162
ACIEretin . 114
ACtHIB .o 149
ACthar ..., 132
Acthar Gel . ..o, 132
ACtIMMUNE .c.ooiie, 146
Activella ..o, 135
ACtONel .. 152
Actoplus Met . ....coevevrieis 90

ACEOS . o 90
ACUIAr . o, 155
Acular LS ..., 155
Acuvail ..o, 155
ACYCIOVIF oot 84
Acyclovir Sodium ......c.cocee... 84
ACZONE ..o, 120
Adacel . ..., 149
Adalimumab -aaty ................ 146
Adalimumab -adbm . ........... 147
Adapalene ......ccceevvveiennnne 114
Adapalene -Benzoyl Peroxide .

.................................................. 114
AADIY © e 144
AdCIrCa ..o, 161
Adderall ..o, 109
Adderall XR ... 109
Adefovir Dipivoxil . ....c.cceevn.. 83
AdempPas . .....ccccevvveeeirenn 161
AIANLY oo, 65
AdMEIOG . o 93
Admelog SoloStar .................. 93
Advair DiskUS .......ccccoveeenes 162
Advair HFA L 162
Adzenys XR-ODT ................ 109
AFINITOT e 74
Afinitor DiSPerz .......ccoveennne 74
N (574 U 93
AQaMIee . ...ccovevivveeeen, 132
AGIYIIN e 97
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AIMOVIQ + o 71
AirDuo RespiClick 113/14 .
.................................................. 162
AirDuo RespiClick 232/14 .
.................................................. 162
AirDuo RespiClick 55/14 ..162
AIrsSUPIa . o 162
AJOVY et 71
AKEETA ..o 74
AKIIET o 114
Ala Scalp .o, 116
Ala-Cort ..o, 116
Albendazole ........ccccoevvveienane. 79
Albuterol Sulfate . ................. 159
Albuterol Sulfate HFA .......... 159
Alclometasone Dipropionate .
.................................................. 116
Alcohol Prep Pads................ 153
Aldactone . ......ccccoeevvveveeenane. 107
AlECENSA ..o 74
Alendronate Sodium ........... 152
Alfuzosin HCIER . ............... 131
Aliskiren Fumarate . ............. 103
Alkindi Sprinkle .................... 132
Allopurinol . ...c.ccoevvevveecien 70
Allzital . .o 49
Almotriptan Malate ................. 71
Alogliptin Benzoate ................ 90
Alogliptin -Metformin HCI . ....90
Alogliptin -Pioglitazone .......... 90
Alosetron HCI . ........cococue. 125

Alphagan P . ....cccccceiieiinnn. 156
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Alprazolam . .....ccccooeeveeevennns 87
Alprazolam ER . ... 87
Alprazolam Intensol . .............. 87
Alprazolam ODT . .....ccceevenee 87
AIFEX oo, 155
AIRECE . oo, 100
Altavera . ..., 135
AROPIEV ..o, 106
ARFENO oo 114
AlUNDIg . o 75
AIVAIZ .« oo 97
AIVESCO ..o, 158
Alyacen 1/35 ..o, 135
AYG s 161
AmBISOME ..c.cccoiiicie, 69
Amantadine HCI . .................. 80
Ambien ... 164
Ambien CR . ..o, 164
Ambrisentan . ..., 161
AmCINONIde ....ccvvvveeerciciae, 116
Amikacin Sulfate ...........c...... 52
Amiloride HCI . ..o 105
Amiloride -Hydrochlorothiazide
e 103
Amiodarone HCI .................. 100
AMILIZa . e 125
Amitriptyline HCI ......coceene. 67
Amlodipine Besylate ........... 102

Amlodipine -Atorvastatin .... 103

Amlodipine -Benazepiril ...... 103

Amlodipine -Olmesartan .... 103

Amlodipine -Valsartan . ....... 103
Amlodipine -Valsartan -HCTZ .
.................................................. 103
Ammonium Lactate . ........... 116
Amnesteem .......cccccoveeenen. 114
AMOXAPINE . .cvevveveveiereieeenn 67
AMOXICIlliN oo 55
Amoxicillin -Clarithromycin
-Lansoprazole ... 126
Amoxicillin -Potassium
Clavulanate . ......ccccceoeeeiinnne. 56
Amoxicillin -Potassium
Clavulanate ER ..o 55
Amphetamine Sulfate ......... 109
Amphetamine
-Dextroamphetamine. . ......... 109
Amphetamine
-Dextroamphetamine 3 -Bead
ER 109
Amphetamine
-Dextroamphetamine ER ... 109
Amphotericin B ..o 69
Amphotericin B Liposome . ..69
AMPICITIN o 56
Ampicillin Sodium . ................. 56
Ampicillin -Sulbactam Sodium .
..................................................... 56
AMPYra .o, 112
AMIX .+ e 163
Anafranil ......cccccceveevieiieie, 67
Anagrelide HCI .......ccoveinn. 97
ANastrozole ........ccococecevvveennae 74
ANCODON ... 69
AndroGel Pump ........ccc...... 134
ANGElQ .o 135

ANNOVEIA . ..o, 135
Anoro Ellipta . ....ccccevveinnn. 162
ANtIVErt .., 68
ANUSOl -HC ..o 151
APIAra .o 93
Apidra SoloStar ... 93
APIENZIN © oo 65
APOKYN © i 80
Apomorphine HCI . ................. 80
Apraclonidine HCI . .............. 156
Aprepitant .......cccoceveeieirieiene 68
ADI ot 135
ADRMSO « v 151
Aptensio XR ..., 109
APLIOM o 63
APLIVUS .« e 86
AQNEUrsa . ...ccoveeeieiieieiieniae 111
Aralast NP . ..o, 128
Aranelle ..., 135
Aranesp . ..cccoeveivieiiieee 97
AFAVA ..ot 147
Arazlo . oo 114
Arcalyst . oo 144
AFEXVY oo 149
Arformoterol Tartrate . ......... 159
AFCEPt .o 65
ANKAYCE . ..o 52
ANMIAEX oo 74
Aripiprazole ........ccccevvveiennns 88



Aripiprazole ODT ......ccceveea. 88
AriStada ..., 88
Aristada INitio ...c.oovevceiinne. 88
AFXEFA .« e 96
Armodafinil ..o 164
Arnuity Ellipta ......ccoooeveeis 158
Aromasin . ....cocooeeeeeennnenns 74
ARNrotec ..., 45
Ascomp -Codeine ................... 49
Asenapine Maleate . ............... 88
Ashlyna . .o 135
ASMANEX ..oviiiiciereine 158
Asmanex HFA . ..., 158
Aspirin -Dipyridamole ER ...... 99
Astagraf XL ..occevvvieiiieinnne 147
Atacand ... 100
Atacand HCT .....coovvivree 104
Atazanavir Sulfate ................... 86
AtelVIa ..o, 152
AENOIOl .. 101
Atenolol -Chlorthalidone .... 104
ALIVAN 87
Atomoxetine HCI . ............... 109
Atorvaliq ..o 106
Atorvastatin Calcium ........... 106
Atovaquone .......cccccceeveeveeenennes 79
Atovaquone -Proguanil HCI . 79
Atralin . o 115
Atropine Sulfate . .................. 1563

Atrovent HFA ..o 159
Aubagio . oo 112
Aubra EQ ..., 135
Augmentin .....ccoeevereeeniene, 56
Augmentin ES -600 ................ 56
AUGLYIO v 75
AUSEEO ..o 111
Austedo XR ..o, 111
Austedo XR Patient Titration .

.................................................. 111
AUVEIIY v 65
Avalide . .o 104
AVAPIO oo 100
Aveed . ..o 134
AVIBNE ..o, 135
Avonex Pen ..., 112
Avonex Prefilled . .................. 112
AVYCAZ . oo 54
AYWAKIL .o 75
Azactam ..., 52
AZaSaN . ..o, 147
AZASIE ..o, 154
Azathiopring .......ccccoevvvernee. 147
Azelaic ACI . ...ccccovvviiie. 115
Azelastine HCI . ..o 157
AZEIEX .o, 115
AZIIECT ..o 81
AZIthromycCin .....ccoovveveivieeee o7
AZOPT .« e 156
AZOT o, 104
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AzZStarys ....ccoeeeeeeeeee 109
AZEreonam .....covveeccienn. 52
AZUIfidINg .o 151
Azulfidine EN tabs .............. 151
AZUrette ..o 135
B

BCG Vaccine ... 149
BIVIGAM ..o, 143
BRIVIACT . oo 59
Bacitracin . ..o 154
Bacitracin -Polymyxin B . .... 154
Baclofen ... 83
Bactrim .o 58
Bactrim DS ... 58
Bafiertam . ... 112
Balcoltra .......ccooeeevevinininnnee 135
Balsalazide Disodium ......... 151
Balversa . ... 75
Balziva . ... 135
Banzel . ..o 63
Bagsimi One Pack . ................ 93
Baraclude ..o 83
Basaglar KwikPen ................. 94
Basaglar Tempo Pen ............. 94
Baxdela ... 58
Belbuca ..o 47
Belsomra . ..o, 164
Benazepril HCI . ... 100
Benazepril

-Hydrochlorothiazide ........... 104
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Benicar ..., 100
Benicar HCT ..., 104
Benlysta . ..o, 144
Benzamycin . ....cccooeveveeee. 115
Benzoyl Peroxide
-Erythromycin ..o, 115
Benztropine Mesylate ............ 80
Bepotastine Besilate ........... 154
Bepreve ..., 154
Berinert . ..o 143
Besivance ......cccccvveiniee, 154
Besremi ..o, 146
Betaine ..., 128
Betamethasone Dipropionate .
Betamethasone Di ;5}55{5653; °
AUG .+ oo 116
Betamethasone Valerate ... 117
Betapace AF ..o 100
Betaseron ......ccccovvvveenes 112
Betaxolol HCI ... 156
Bethanechol Chloride . ....... 132
BethKis . .o 160
Betimol ....cooovviiiiciie, 156
Betoptic-S ..o 156
Bevespi Aerosphere . .......... 162
Bexarotene ..., 79
BEXSEero . ..o, 149
Beyaz ..o 135
BiDil . oo 104
Bicalutamide .........cccccoevvnnns 73

Bicillin C-R 900/300 ............. 56 Brovana ..., 159
Bicillin L-A oo 56  Brukinsa ....ccceceiveieiienenn 75
Bijuva ..o, 135 Bryhali. i 117
Biktarvy . oo 84 Budesonide . .......cccoeeennnen. 158
Bimatoprost . ....cccecvevieenen. 157 Budesonide ER ..., 151
BimzelX . oo 115  Bumetanide . ....ccoeeveenee. 105
BiNOStO ..o, 152 Buphenyl. .o, 128
Bismuth .
hine ...cccooevvveiiee, 47
Subcitrate/Metronidazole/Tetracyc i#grenorp ne
.................................................. 126 Buprenorphine HCI ................51
Bisoprolol Fumarate . .......... 101 Buprenorphine HCI -Naloxone
Bisoprolol -Hydrochlorothiazide HCI e 51
OSSP OPRPORRROON 104 Bupropion HCl . ...cocvvvvee. 65
Blisovi 24 Fe . .cocoovvvee, 135 Bupropion HCI ER oo 65
Blisovi Fe 1.5/30 . ................ 135 Bupropion HCI SR . oo 65
Bonjesta ..o, 68 Bupropion HCI XL . 65
BOOSLiX .o 149 BUSPIrONe HCl oo 87
Bosentan . ... 1861 gltalbital _Acetaminophen ...49
BOSUIIf o 75 Butalbital -Acetaminophen
) -Caffeing ...oocceveeceeieeieee 49
Braftovi . coooeeeeeeeeeeeeeeeee 75 Butalbital —Acetaminophen
Breo ENpta .o 1p2 ~Caffeine -Codeine ................. 49
Brestri A o 162 Butalbital -Aspirin -Caffeine ..49
reztri Aerosphere . ............. Butalbital -Aspirin -Caffeine
Briellyn . e 135 -Codeine . ..., 49
Brilinta . ..o 99 Butorphanol Tartrate . .......... 49
Brimonidine Tartrate ... 156 BUtrans ..o, 47
Brimonidine Tartrate -Timolol . Byetta 10mcg Pen . ................ 90
.................................................. 153
Byetta 5mcg Pen ... 91
Brinzolamide .......cccccceeevne. 156
Bylvay . .o 126
BromSite ..o 155
BYStOlC oo 101
Bromfenac Sodium ............. 155
C
B iptine Mesylate ..... 142
romocTipting viesylate Cabergoline . .....cccccceevvveennns 142
Bronchitol ..ccecooveeeveeeee, 162 o
CabliVi v 99



CabometyX .....ccoeeevveveiine, 75
Cabtreo ....ccoeeeviceiieee 115
Caduét . oo, 104
Calcipotriene . .....ccccoevvveeennnee 119
Calcipotriene -Betamethasone .
.................................................. 119
Calcitonin Salmon . .............. 152
Calcitriol ..o 152
Calquence .....cccovevevveeenieenn, 75
Cambia ..o, 45
Camila ..o, 140
Camrese LO . ..coovvveivvieiens 135
Camzyos ...cceeeeeeiiieen 104
Canasa ......cocoeeeieeieieein 151
Candesartan Cilexetil .......... 100
Candesartan Cilexetil -HCTZ .
.................................................. 104
Caplyta . ..o, 82
Caprelsa ., 75
Captopril ..o 100
Carafate . ..o, 127
Carbaglu ...ccoeeiveiieee 122
Carbamazeping . ......cccccevee. 63
Carbamazepine ER ................ 63
Carbatrol ..., 63
Carbidopa . ...cccccoveveiicee, 81
Carbidopa -Levodopa ............ 81
Carbidopa -Levodopa ER .....81
Carbidopa -Levodopa ODT ..81
Carbidopa -Levodopa
-Entacapone ... 80

Carbinoxamine Maleate ..... 157

Cardizem . ..o 102
Cardizem CD ....ccccoevviinn 102
Cardizem LA ..o, 102
Cardura . ..o 99
Cardura XL ..o, 131
Carglumic Acid . ....ccecevvees 122
Carisoprodol .....ccccevevevenene, 163
(@7- 14 211 (o] 128
CaroSPIr .ccevveeieeeieeees 108
Carteolol HCI . ..o, 156
Cartia XT ..o, 103
Carvedilol ..., 101
Carvedilol Phosphate ER ... 101
(G- TToT0 =5 QR 73
Caspofungin Acetate ............. 69
Cayston ... 160
Cefaclor . .o 54
Cefaclor ER ..o, 54
CefadroxXil . ..o, 54
Cefazolin Sodium . .....cccceuuee. 54
Cefdinir . e 54
Cefepime HCI ..o 54
CefiXime .o 54
Cefotetan Disodium ............... 55
Cefoxitin Sodium . .....ccccceunee. 55
Cefpodoxime Proxetil ............ 55
Cefprozil ... 55
Ceftazidime ......ccocoeeevienn 55
Ceftriaxone Sodium . .............. 55
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Cefuroxime Axetil . ......ccccu.... 55
Cefuroxime Sodium ............... 55
CelebreX . .o 45
CeleCoXib ..o 45
Celexa . i 66
Cellcept ..o, 147
Celontin .., 62
Cephalexin . .....cccccceevveveiinnn, 55
Cequa ..o, 153
Cerdelga . ..cooeeiveeiieens 128
Cetirizine HCI ... 157
Cevimeline HCI . ......ccccue. 114
Chemet . oo 124
Chenodal ... 126
Chlordiazepoxide HCI . .......... 87
Chlordiazepoxide -Amitriptyline
'ci'h'{é'raiééé’é&i&é’léiia}}'{{&}h@
.................................................. 126
Chlorhexidine Gluconate ... 114
Chloroquine Phosphate ........ 79
Chlorpromazine HCI . ............. 81
Chlorthalidone .........cccceueee.. 106
Chlorzoxazone . .......cccccce.... 163
Cholbam ... 129
Cholestyramine .................... 107
Cholestyramine Light .......... 107
Cialis . o, 131
CibiNgO .« oo 144
CiclopiroX . cocveeeeeeeceienee, 121
Ciclopirox Olamine .............. 121
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Cilostazol . ..o, 99
CiloXan . ..ccevvecca 154
CiMAUO . e 85
Cimetidine . ..ccccovvvvvieene. 127
Cimetidine HCI ......cccceuee. 127
CiMzia . oo 147
Cinacalcet HCI . .........ccc.c...... 152
CiNNYze . oo 143
(@71 ] (0 TR 58
Cipro HC .o, 157
Ciprofloxacin HCI . ............... 154
Ciprofloxacin in D&W ............. 58
Ciprofloxacin -Dexamethasone

e 157
Citalopram Hydrobromide ....66
Claravis . ..o, 115
(@] =gl g 1= U 157
Clarinex-D 12 Hour . ........... 162
Clarithromycin . ......ccccceevnene. 57
Clarithromycin ER . ................. 57
Clemastine Fumarate . ........ 157
Clenpig .o 126
CleoCin ..o 52
Cleocin Phosphate ................. 52
Cleocin -T . oo 121
Climara ..o 136
Climara Pro . ..cccoovveeeenee. 136
Clindacin ... 121
Clindacin ETZ ..o 121

Clindagel . .c.ccocooevvvveiiieis 121

Clindamycin HCI .......ccococueui. 52
Clindamycin Palmitate HCI . .52
Clindamycin Phosphate ..... 121
Clindamycin Phosphate in
DEOW o 52
Clindamycin Phosphate
-Benzoyl Peroxide ................ 115
Clindamycin -Tretinoin . ...... 115
CliNAESSE ...oovevvveiieeiee 52
Clinimix E/Dextrose . ........... 122
Clinimix/Dextrose ................ 122
Clinisol SF . ..o 122
Clobazam . .....ccccceevveecvieennn, 62
Clobetasol Propionate ........ 117
Clobetasol Propionate
Emollient Base . ..o 117
Clobetasol Propionate
Emulsion ..o, 117
ClObEX v 117
Clobex Spray ......cccceeeeennes 117
Clocortolone Pivalate .......... 117
Clodan ..o, 117
Clomipramine HCI .................. 67
Clonazepam . ....ccceevvevevenennn. 87
Clonazepam ODT ......cccoovenee. 87
Cloniding . ..ccvveeicieeieee 99
Clonidine ER ..o, 99
Clonidine HCI . ..o 99
Clonidine HCIER . ............... 109
Clopidogrel Bisulfate . ............ 99
Clorazepate Dipotassium . ....87
Clotrimazole .......cccccoeevnae 121

Clotrimazole -Betamethasone .

.................................................. 119
Clozaping . ...cccocvvvveiieeie, 82
Clozapine ODT ....cccceovvvverenee 82
Clozaril . oo 82
Coartem ..., 79
Cobenfy . e 111
Cobenfy Starter Pack . ........ 111
Codeine Sulfate . ..................... 49
Colazal . ..o, 151
Colchicine . ..o 70
Colchicine -Probenecid ......... 70
Colesevelam HCI .................. 107
Colestid ....coovvvviiiin 107
Colestipol HCI . ..o 107
Colistimethate Sodium .......... 53
CombiPatch ......cooeeene. 136
Combigan ......ccceeeeviieiennns 153
Combivent Respimat .......... 162
ComEtriq ..o, 75
Complera ....cooevveecenieeineienne, 84
COMPIO oo, 68
CONZIP . v, 47
Concena ... 110
CondyloX . oo 119
Constulose . ..o 125
COopaxone ......ccoveevreennas 112
(©70] o111 - I 75
Cordran .....cccoevvvveneeene, 117
Corlanor ... 104



Cortef i, 132
Cortrophin . ..o 132
COSENtYX ..o 144
Cosentyx Sensoready ......... 144
Cosentyx UnoReady ........... 144
COSOPL v 153
CoSOPt PF . v, 153
CotelliC . o, 75
Cotempla XR -ODT . ............ 110
COZaar ..., 100
Creon .. 129
Cresemba ..o, 69
Crestor . ..o, 106
Crexont . o, 81
CriNONE . oo, 140
Cromolyn Sodium . .............. 160
Crotan . .o, 120
Cryselle 28 . ...cccovvevveeveenn, 136
Cupriming ..occeeeevveeceeennn, 132
CUVPOSA ..ovevieveiireeieeea 126
CUVHION it 124
Cyclobenzaprine HCI .......... 163

Cyclobenzaprine HCI ER ... 163

Cyclophosphamide ................ 73
Cyclosering . ....ccoeevevveveenenne, 73
Cycloset ..., 91
Cyclosporing ......ccccoceeveeeen. 153
Cyclosporine Modified . ...... 147
Cymbalta . ..o 112

Cyproheptadine HCI ........... 157
Cyred EQ .o, 136
Cystadane . ....ccocecevvveevninns 129
Cystadrops ....cccoceevvveeinienns 153
Cystagon . ..c.covvveeeeinn. 129
Cystaran ......ccccoeeevvevcenenan. 153
Cytomel ..o, 141
CYIOtEC v 127
D

DARAPRIM . ..o 79
DDAVP ..o, 133
Dabigatran Etexilate Mesylate .

..................................................... 96
Dalfampridine ER . ............... 112
Daliresp ..ccovvvveveiieeereieeenn, 160
Dalvance .......ccceeceeeninnnninee 53
Danazol ..., 134
Dantrium ..., 83
Dantrolene Sodium ................ 83
Danziten ... 75
DapSONe . .cocvevveveeeriereieneennn 121
Daptacel .....cccoovveevveeinen, 149
DaptomycCin .....cccceeeveeniennnen. 53
Darifenacin Hydrobromide ER .
.................................................. 131
Darunavir . ...ccccevvnecnececcenne 86
Dasatinib ..o, 75
DauriSmo . ..o 75
DayVigo . coceveieieieeeee 164
Daybue ...ccccoovevvieieieeen 129
D= 1Y o1 0 T 45
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Daytrana . ......cccoeevevvvevenenanen. 110
Deblitane . ...ccccccevevnnnnnenee 140
Deferasirox . .....ovvvveennee 124
Deferasirox Granules . ......... 124
Deferiprone . .....cccccovvveevennnee. 124
Deflazacort . ......cocoeveevinenn. 133
Delestrogen . .....cccceveveuenanee. 136
DelStrigo ..o 84
Demeclocycline HCI . ............. 59
Demerol . ..o, 49
DEMSEN .o, 104
Denavir ... 84
DepaKote ....cccocveveeieieeien 90
Depakote ER ..o 90
Depakote Sprinkles ................ 90
Depen Titratabs . .................. 132
Depo -Estradiol .......cccoeenee. 136
Depo -Provera . .....cccoeveueae.. 140
Depo -SubQ Provera 104 .. 140

Depo -Testosterone. . ........... 134
DermOtiC . oo 157
Derma -Smoothe/FS Scalp .

.................................................. 117
DesOWenN .....ccccevevevvveveeiinen, 117
DESCOVY . v 85
Desipramine HCI . ................... 67
Desloratadine . ......ccccceueneee. 157
Desloratadine ODT . ............ 158
Desmopressin Acetate ....... 133

Desmopressin Acetate Spray .
.................................................. 133



20

Desogestrel -Ethinyl Estradiol .

.................................................. 136
Desonide . .cooveveeeeeeeee 117
Desoximetasone .................. 117
Desvenlafaxine ER . ................ 66
Desvenlafaxine Succinate ER .
..................................................... 66
DEtrol .o, 131
Detrol LA oo 131
DexabliSS . ..oooveeeeeeeeeee 133
Dexamethasone ................... 133
Dexamethasone Sodium
Phosphate .......ccccoevevvvveenne. 155
Dexedrine ....cccooeeveeeeeeeen. 109
Dexilant . ..coooveeeeeeeeeee 127
Dexlansoprazole . ................. 127

Dexmethylphenidate HCI ... 110
Dexmethylphenidate HCI ER .

.................................................. 110
Dextroamphetamine Sulfate .

.................................................. 109
Dextroamphetamine Sulfate ER
e 109
Dextrose .....ccoovvevvvvveeienne, 122
Dextrose -Sodium Chloride .

.................................................. 123
DRIVY © e 81
Diacomit ...c.ccoeeviiiiicieicine, 62
Diazepam . ...ccocoovevveieiienn 87
Diazepam Intensol .................. 87
Diazoxide .....ccccoevvvereiieiennn. 93
Dibenzyling ....cccccevveiveiirenae. 99
Diclegis . .o 68
Diclofenac Epolamine . .......... 45
Diclofenac Potassium ............ 45

Diclofenac Sodium .............. 155
Diclofenac Sodium ER .......... 45
Diclofenac -Misoprostol . ....... 45
Dicloxacillin Sodium . ............. 56
Dicyclomine HCI . ................. 126
Differin ..o, 115
DIfiCid + oo 57
Diflorasone Diacetate . ........ 117
Diflucan .....ooveeeeeeeeeeeeeee 69
Diflunisal . ...ocveveeeeeieeeeeeee 45
Difluprednate ......c..cccecvvuene. 155
DIgoXin . .cocveveeieieeieeee, 104
Dihydroergotamine Mesylate .
..................................................... 71
Dilantin . oo, 63
Dilantin INFATABS ............... 63
Dilantin =125 . oovveeeeeeeee 63
Dilaudid ..covveveeveeieeieeeeee 49
Dilt - XR & oo, 103
Diltiazem HCI . .covveveeee. 103
Diltiazem HCIER . .............. 103
Diltiazem HCI ER Beads .... 103
Diltiazem HCI ER Coated
Beads . ..o 103
Dimethyl Fumarate .............. 112
Dimethyl Fumarate Starter
PaCK e, 113
Diovan . ..o, 100
Diovan HCT . oo, 104
Dipentum ....cccoovvveveeceeenn, 151

Diphenoxylate -Atropine ..... 125
Diprolene ......cccoeevveevieeennn. 117

Dipyridamole . .....cccccoeovvevennen. 99
Disopyramide Phosphate .. 100

Disulfiram ......cccoceevevvnniiees 51
Diuril o 106
Divalproex Sodium ................. 90
Divalproex Sodium ER . ......... 90
Divigel oo 136
Dofetilide ....cocovvevrierinn. 100
DOJOIVI v, 129
Dolishale ......ccocccvvivinncins 136
Dolobid . ..o 45
Donepezil HCI . .....ccveveven. 65
Donepezil HCI ODT . .............. 65
Doptelet . ..o 99
Doryx MPC ..o 59
Dorzolamide HCI . ................ 156
Dorzolamide HCI -Timolol

Maleate . .....cccoeevvvnnniicnns 153
Dorzolamide HCI -Timolol

Maleate Preservative Free . 153

DOt + e 136
Dovato ....ccooeevveiiniiicn 84
Doxazosin Mesylate . .............. 99
Doxepin HCI . ..o 164
Doxercalciferol . ..o 152
Doxy 100 . ..o 59
DoxycycCling .....ccccovvveveeieienennn. 59
Doxycycline Hyclate ............... 59

Doxycycline Monohydrate ....59
Doxylamine -Pyridoxine ......... 68

Drizalma Sprinkle . ............... 112



Dronabinol .....c.cocveeeeeeeeeien 68
Drospirenone -Ethinyl Estradiol
e 136
Drospirenone -Ethinyl Estradiol
-Levomefolate .....cceeveen. 136
Droxidopa .....cccveveveeeeciennennn, 99
Duaklir Pressair ....ccccoveeeenne.. 162
DUAVEE ..o, 136
Duetact ...oooeeeeeeeeeeee, 91
Dulera ..o 162
Duloxetine HCI . ... 112
DUODBIIT e, 119
[[UTo] o1 N 81
Dupixent . ...cccoeiveiiieie 144
DUrezol ...ooeeeeeeeeeeeeeeee, 155
Dutasteride .....cccoocvvvvvivninnn 131
Dutasteride -Tamsulosin HCI .
.................................................. 132
Duvyzat . ..o 153
Dyanavel XR .....ccccoovvvvveenee. 109
Dymista . ...ccoovvvveiieeiees 158
Dyrenium . ...ccccoovveiirieee, 105
E

E.ES. 400 oo, 57
E.ES. Granules . ....ccccoeveenn. 57
EDQIYSS v 144
Econazole Nitrate . ............... 121
Edarbi .o 100
Edarbyclor ... 104
EdeCrin .o 105
Edluar . ..o, 164

Edurant . .oooveeeeeeeee 84

Efavirenz . .oooooveeeeeeeeeeeee 84
Efavirenz -Emtricitabine
“TeNOfOVIl e, 84
Efavirenz -Lamivudine
“TeNOFOVIF e, 85
Effexor XR . oo 66
Effient . e 99
Egrifta SV ..o, 133
Elestrin . .o, 136
Eletriptan Hydrobromide . .....7 1
Elidel .o, 117
Eligard ..o, 142
Elmite oo, 120
EliQUIS .o 96
Eliquis Starter Pack ................ 96
Elmiron ..o, 132
EIURYNG .« o, 136
EIVXYD v 45
EmMend .o, 69
Emend Tri-Pack ...oooeeveeni. 69
Emflaza . .cccoooveeeeeeeeee, 133
Emgality . oo 71
EMSam .o 66
Emtricitabing ....ooooveeeee. 85
Emtricitabine -Tenofovir
Disoproxil Fumarate ............... 85
Emtriva . oo 85
EMVEerm oo 79
Enalapril Maleate ................. 100
Enalapril -Hydrochlorothiazide .
.................................................. 104
EnDrel ..o, 147
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Enbrel Mini . ... 147
Enbrel SureClick .................. 147
Endari ..o 123
Endocet . ..o 49
Engerix B .. 149
ENilloRING . .o, 136
Enoxaparin Sodium . .............. 96
Enpresse -28 . ..o 136
ENskyCe . oo 136
ENspryng . .o 153
Enstilar . oo 119
Entacapone ..o 80
Entecavir ..o 83
ENtresto ..o 104
Entyvio Pen ..o 144
Enulose . ..o 125
Envarsus XR . ..o 147
Epclusa ..o, 83
EpiPen 2 -Pak ......ccceevenn. 159
EpiPen Jr 2 -Pak .................. 159
Epidiolex ..o 59
EpIdUO i 115
Epiduo Forte ... 115
Epinastine HCI . .................... 154
Epinephring . ....ccccoovevvveinne. 159
EPItOl oo 63
ERIVIF o 85
Eplerenone ..o, 108
Epogen . . 97
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Eprontia . .ccccoveeveveeieeeen 59

Epsolay . ..cccoceeveiiiieieee 115
EQUEtro . oo 90
Eraxis ..o 69
Ergotamine -Caffeine ............. 71
Erivedge ..o 75
Erleada ..o 73
Erlotinib HCI ..o 75
Ermeza ..o 141
Errin . 140
EMaczo ..o, 121
Ertapenem Sodium ................ 57
BNy oo 121
Ery-Tab .o 57
EryPed 200 ... 57
EryPed 400 ... 57
Erygel . e 121
Erythrocin Lactobionate ........ 57
Erythromycin ......cceveivnnee. 154
Erythromycin Base . ................ 58
Erythromycin Ethylsuccinate .
..................................................... 58
Esbriet . ..o 162
Escitalopram Oxalate ............. 66
Esomeprazole Magnesium .
.................................................. 127
Estarylla ..ccoooeeiieiiee 136
Estazolam ... 164
Estrace ..., 136
Estradiol ......ccovviicciiine. 136
Estradiol Valerate ................. 136

Estradiol -Norethindrone

Acetate ... 136
EStriNg . oo, 136
Eszopiclone . ..o 164
Ethacrynic Acid .......ccccue.... 105
Ethambutol HCI . ... 73
Ethosuximide ..o 62
Ethynodiol Diacetate -Ethinyl
Estradiol ... 136
Etodolac ... 45
Etodolac ER ..o 45
Etonogestrel -Ethinyl Estradiol .
.................................................. 137
Etraviring ... 85
Eucrisa . ..o 117
EUthyroX ... 141
Evamist ..o, 137
EVEkeo . ..o, 109
Evenity ..o, 152
Everolimus ... 147
Evista . oo 141
Evotaz ..o 86
EVOXaC ..o 114
EvrySdi .o 129
EXeloNn . o 65
Exemestane . ... 74
EXfOrge ..o, 104
Exforge HCT ..o, 104
Exjade ..o 124
EYSUVIS « i 155
Ezetimibe ..o, 107

Ezetimibe -Simvastatin . ...... 107

F
FML Forte ..o 155
FML Liquifilm ..o 155
Fabhalta . ..., 97
Fabior . ..o 115
Falmina . ..o 137
FamciClOVir ..o 84
Famotiding . ....ccoooeeevininnn. 127
Fanapt . ..o 82
Fanapt Titration Pack . ........... 82
Farxiga . ..coceeveeveieeeeee 108
Fasenra . ..., 163
Fasenra Pen ... 162
Febuxostat .......coooevvvvnnenes 70
Felbamate . .....ccoovveccicnn, 60
Felbatol . ..., 60
Felodipine ER ...ccoooeie 102
Femara ..., 74
FEMING .o 137
Fenofibrate ..o, 106
Fenofibrate Micronized . ..... 106
Fenofibric Acid ........cccoeeeeee 106
Fenoprofen Calcium .............. 45
Fentanyl . ..o 47
FerriproX . ovveevceeeeenne. 124
Ferriprox Twice -A -Day ...... 124
Fesoterodine Fumarate ER .

.................................................. 131
Fetzima ..o, 66
Fetzima Titration . ......ccceeveeee. 66



FIasp . oo 94
Fiasp FlexTouch . ......cccccevue. 94
Fiasp PenFill . .ocoeiii 94
Filspari ..o, 104
FilSUVEZ . oo 119
Finacea . ....ccovvicccicnnnn, 115
Finasteride .......ccccoevvvnnnn. 132
Fingolimod HCI .................... 113
Fintepla . oo 60
Finzala . ..., 137
Fioricet . i 49
Fioricet/Codeine ........ccce.u..... 49
Firazyr ..o, 143
Firdapse ..cccocovvvvevevecieeeee, 111
Firmagon . ..o, 142
Firvang . oo 53
FIac . oo 157
FlareX ..o, 155
Flavoxate HCI . ......cccccvvvene. 131
Flecainide Acetate ............... 101
FIECTOr . e, 45
FIeqQSUVY ..o 83
FloLipid . oo 106
FIOMaX ..cvvvviiiiciciciii, 132
Fluconazole .......ccccccoevvvnnnns 69
Fluconazole in Sodium

Chloride . o 69
FIUCYLOSING ..o 69
Fludrocortisone Acetate ..... 133
Flunisolide . .....ccccoceeevvinnnn. 158

Fluocinolone Acetonide ..... 157
Fluocinolone Acetonide Scalp .

.................................................. 118
Fluocinonide .......ccoccceveeee. 118
Fluocinonide Emulsified Base .

.................................................. 118
Fluorometholone . ................ 155
Fluorouracil . .......cccoeeeeinnes 119
Fluoxetine HCI ..o 66
Fluphenazine Decanoate ...... 81
Fluphenazine HCI ................... 81
Flurandrenolide .................... 118
Flurazepam HCI . .......c.......... 164
Flurbiprofen . .....cccoccvvvevveenne. 46
Flurbiprofen Sodium ........... 155
Fluticasone Propionate ...... 158
Fluticasone -Salmeterol ...... 163
Fluvastatin Sodium .............. 106
Fluvastatin Sodium ER ....... 106
Fluvoxamine Maleate ............. 67
Fluvoxamine Maleate ER ......67
Focalin ..o, 110
Focalin XR .o, 110
Fondaparinux Sodium ........... 96
Formoterol Fumarate .......... 159
FOMEO . v 152
Fosamax . ....cccoovvvrvicicicnns 152
Fosamax Plus D ........c......... 152
Fosamprenavir Calcium ........ 86

Fosfomycin Tromethamine ..53

Fosinopril Sodium . .............. 100
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Fosinopril Sodium -HCTZ .. 104

Fotivda .....coeeeiiiice, 75
Fragmin ..o, 96
Frova ... 71
Frovatriptan Succinate . ......... 71
Fruzagla ......ccooevveveieieien, 75
Fulphila . oo 98
FUFOSCIX . vt 105
Furosemide ..o 105
FUuzeon . ..., 86
FyavolV . e, 137
Fycompa ....ccooeveveeeieieeien 60
Fylnetra . ..o 98
G

Gabapentin . ....c.ccoccceeveveinns 111
Galafold ..o, 129
Galantamine Hydrobromide .
é’é{é'r{fé}ﬁ}ﬁé'H;&'&é’éé&ﬁiéé"SS
s 65
Gallifrey . .o 140
Gammagard .......ccccceeveeininnns 143
Gammagard S/D Less IgA .
.................................................. 143
Gammaked . .....cccooevviieinnn 143
Gammaplex . ....ccccceeevenennnn. 143
Gamunex -C ..o 143
Gardasil 9 . ..o, 149
Gastrocrom . ....coevvveeeceenee. 129
Gatifloxacin . ....coveveeeeeeenen. 154
GatteX . c.coceeircc 126
GaUZE .o 153
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GaviLyte -C ... 126
GaviLyte -G ..o, 126
GavilLyte -N with Flavor Pack .
.................................................. 126
Gavreto . s 75
Gefitinib . 75
Gemfibrozil ... 106
GemMMIlY .o 137
Gemtesa . ..., 131
Generlac . ..o, 125
Gengraf . ..o, 147
Genotropin . ....ccceveeeeeeen, 134
Genotropin MiniQuick . ....... 134
Gentamicin Sulfate .............. 154
Gentamicin Sulfate -0.9%
Sodium Chloride .......cccceu..... 52
GENVOYA ..o 84
Geodon ..., 88
Gilenya . ...cccovvveeeieeieee 113
GilOLHIf + s 75
GIMOLT e 68
Glassia ...coovvvveicieeii, 129
Glatiramer Acetate . ............. 113
Glatopa . .o, 113
GIEEVEC . ..ocvvii, 75
Gleostine . ..o, 73
Glimepiride ....cocecvvvveeienne 91
Glipizide . oo, 91
Glipizide ER . ..o, 91
Glipizide -Metformin HCI ....... 91

Gloperba .......cccoovevvevecveiene, 70

Glucagon ......ccoeeevvveeiiee, 93
Glucotrol XL ..o, 91
Glumetza . ..o 91
Glyburide ....cccoovveeiieeiee 91
Glyburide Micronized . ........... 91
Glyburide -Metformin ............. 91
Glycate . ..o 126
Glycopyrrolate . .......ccccceueeee 126
Glyxambi ...ccooevviveiiee, 91
GOLYTELY . oo 126
GOCOVI e 80
Gralise . ...cccoeeevvvnie, 111
Granisetron HCI . .....cccevvne. 69
GraniX . ..cceeeeeneeeeeeeeeene 98
Grastek ..., 144
Griseofulvin Microsize . .......... 69
Griseofulvin Ultramicrosize ...69
Guanfacine HCI . ..o, 99
Guanfacine HCI ER ............. 110
Gvoke HypoPen 2 -Pack . .....93
Gvoke Kit ..o 93
Gvoke PFS ..o 93
Gynazole -1 ..o 70
H
Haegarda .......cccccoeovvvvveriinnne. 143
Hailey 24 Fe ...ccocovvvree, 137
Halcinonide ........cccovvececenes 118
HalCioN . .cceeiiiccce 164
Haldol Decanoate ................... 81

Halobetasol Propionate . .... 118
Haloette ..o 137
Halog .o 118
Haloperidol .......coceveiiene 81
Haloperidol Decanoate. . ........ 81
Haloperidol Lactate ................ 81
Harvoni ... 83
HavriX oo, 149
Heather . ... 140
Helidac Therapy ......ccccoe...... 126
Hemady . .ccooevvieie 133
Heparin Sodium .......ccccovevei. 96
Heplisav-B . .....ccoevveviveene. 149
Hetlioz . oo 164
Hetlioz LQ ..o 164
HIDENX « v 149
HIprex .o 53
Horizant ......ccccooveeiviciiie, 111
Humalog ..o 94
Humalog Junior KwikPen .....94
Humalog KwikPen . ................ 94
Humalog Mix 50/50 KwikPen .
..................................................... 94
Humalog Mix 75/25 . ............. 94
Humalog Mix 75/25 KwikPen .
..................................................... 94
Humatin . .o 52
Humatrope ....ccccooevveieeee. 134
Humira . oo 147
Humira Pen Psoriasis/Uveitis

Starter ..o 148



Humira Pen -Crohn's

Disease/Ulcerative

Colitis/Hidradenitis

Suppurativa Starter . ............ 147
Humulin 70/30 . ...ccoevvvrennen. 94
Humulin 70/30 KwikPen ......94
Humulin N .o 94
Humulin N KwikPen ............... 94
Humulin R .o 94
Humulin R U-500. ................. 94

Humulin R U -500 KwikPen .94

Hydralazine HCI . ................. 108
Hydrea .....cccoooveeeeveeiceeen 74
Hydrochlorothiazide ............ 106

Hydrocodone Bitartrate ER ..47
Hydrocodone -Acetaminophen

s 49
Hydrocodone -lbuprofen . .....49
Hydrocortisone ........c.cc........ 152

Hydrocortisone Acetate
-Pramoxine . ......cccovveeinen. 120

Hydrocortisone Butyrate .... 118

Hydrocortisone Valerate .... 118
Hydrocortisone -Acetic Acid .

.................................................. 157
Hydromorphone HCI . ............ 49
Hydromorphone HCI ER . ....47
Hydromorphone HCI

Preservative Free . .................. 49

Hydroxychloroquine Sulfate .79

Hydroxyurea . ......ccccoevvevennnnn. 74
Hydroxyzine HCI . .................... 87
Hydroxyzine Pamoate . .......... 87

R 1) SO 118

Hysingla ER . ...cceivei 47
Hyzaar . ...ccocoeeveiveiceien, 104
I
IDHIFA o 75
IPOL .« 149
lbandronate Sodium ........... 152
1orance . ... 75
losrela ..., 125
DU © e 46
lbuprofen ..., 46
lbuprofen -Famotidine ........... 46
Icatibant Acetate .................. 143
IClevia ..., 137
ICIUSI + v 75
HEVIO . v 155
HUMYa .« e, 144
Imatinib Mesylate .................... 75
Imbruvica .......cccoveeevvcennene. 76
Imipenem -Cilastatin . ............. 57
Imipramine HCI .......ccccvevene. 68
Imipramine Pamoate . ............ 68
IMiquimod . ..o, 120
Imiquimod Pump ................. 120
IMITrEX o 71
Imitrex STATdose Reéfill ......... 71

Imitrex STATdose System ....71

IMKEIAT oo, 76
Imovax Rabies ......ccceeeenee.... 149
IMPavido ..., 79

25

IMUIaN ..o 148
Imvexxy Maintenance Pack .

.................................................. 137
Imvexxy Starter Pack . ......... 137
INDFAJA s 81
INCasSIA . ..oocvveveicicieie 140
INCrelex ..., 134
Incruse Ellipta .......cccovenn. 159
Indapamide ......cccococevvveennnee 106
Inderal LA ..o 101
INAOCIN « oo 46
Indomethacin . ... 46
Indomethacin ER .................... 46
INFANTIX e 149
INQrezza . ...coooveevveeeieee 111
INIYta . oo 76
INnnoPran XL . ..o 101
INPEfa .o 108
INQOVI v, 74
INFEDIC . oo 76
INSPra coveeeeieeeee, 108
Insulin Aspart ......ccccoeevvvevenennne 94
Insulin Aspart FlexPen ........... 94
Insulin Aspart PenfFill . ............ 94

Insulin Aspart Prot & Aspart .95

Insulin Aspart Prot & Aspart
FlexPen ... 95

Insulin Degludec ..., 95
Insulin Degludec FlexTouch .
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Insulin Glargine Solostar ....... 95
Insulin Glargine -yfgn .............. 95
INsulin LiSPro . ..ccccoveveeveievennne 95

Insulin Lispro Junior KwikPen .

Insulin Lispro Prot & Lispro ..95

Insulin jeringas, agujas........ 153
INtelence . ... 85
INtralipid . ..o 123
INtrarosa .....c.coceeeevvvcinccnns 140
Introvale . ..o 137
INTUNIV 110
INVANZ .+ oo 57
INVEga ..o 82
Invega Hafyera . ..o 82
Invega Sustenna . ..o 82
Invega Trinza . ... 82
INVERYS .« oo 155
INnvokamet ... 91
Invokamet XR . ..o 91
INnvokana . ......cccoeeeeiinininne, 108
lopiding . .ooeeieee 156
[pratropium Bromide . ......... 159
Ipratropium -Albuterol ......... 163
[QINVO e 126
Irbesartan . ... 100
Irbesartan -Hydrochlorothiazide
e 104
[r8SSA . o 76
ISENLIESS ..o, 84

[sentresS HD . oooveevveeieeen 84

ISIDIOOM ., 137
Isolyte -P in DSW .................. 123
Isolyte -SpH 7.4 ... 123
ISONIAZId ..coovvciiiciicce 73
Isordil Titradose . ........c......... 108
Isosorbide Dinitrate . ............ 108
Isosorbide Dinitrate
-Hydralazine . ......ccccccceeveneann. 104
Isosorbide Mononitrate ER .
.................................................. 108
ISOtretinoin .....cccovvecinieicnne 115
Isradiping . ...c.ccovevevveecreneennn, 102
IStalol . .o, 156
ISTUFISA v 142
ROVEDI ..o 76
ltraconazole . ... 70
lvabradine HCI ..........ccccccee. 104
IVermectin .....cccovveccciennn. 120
IWIIFIN e 74
IXCHIQ e 150
IXIAIO . v 150
YUZEN i 157
J

Jadenu . ..o, 124
Jadenu Sprinkle ................... 124
Jakafi . .o 76
Jantoven . ..., 96
Janumet ... 91
Janumet XR . ..o 91
Januvia . ... 91
Jardiance ... 108

Jasmiel ..o, 137
Jatenzo ... 135
Javygtor . 129
Jaypirca ....cococevveeiiecee 76
Jentadueto . ..., 91
Jentadueto XR . ... 91
Jdinteli .o 137
Joenja ..o 144
Jornay PM . ..o, 110
JoyeauX ....coveiiieiee, 137
Jublia . 121
Juleber . ..o, 137
JUIUCA 84
Junel 1.5/30 ..o 137
Junel 1/20 . 137
Junel Fe 1.5/30 . ..o, 137
Junel Fe 1/20 ..o, 137
JunelFe 24 ..., 137
Juxtapid ..o 107
Jylamvo .., 148
Jynarque ... 124
JYNNEOS ..o 150
K

KCl in Dextrose -NaCl ......... 123
KCI -Lactated Ringers -D5W .

.................................................. 123
Kaitlib Fe ..o, 137
Kaletra . ..o 86
Kalydeco ... 160
Kariva ......ccccoveeniccnicie, 137



Katerzia . ....cccoeovevvnnnininns 102
Kelnor 1/35 . .o 137
Kelnor 1/50 . i 137
Keppra . coeeeeeeeeeeeeee 60
Keppra XR ..o 60
Kerendia . ....ccccoeoevvnnnnicnns 108
Kesimpta ..o, 113
Ketoconazole .......c.ccccceeueeeee 121
Ketodan . .....ccoeeeecinenininnne, 121
Ketoprofen . ....cccccvveeeicennnn. 46
Ketoprofen ER .....ccooveveeiinen. 46

Ketorolac Tromethamine ... 155

KEVEYIS ... 129
Kevzara . ... 145
Kineret ..., 145
KINFIX oo 150
KIONEX . oo 125
Kiprofen . ..o, 46
Kisgali «.coooveveieeeicieeececieen, 76
Kisgali Femara .........cccoceveveaee. 76
Kitabis Pak . ... 160
KIAron . ...cccoecevvccnncirccs 121
KISYI o 120
KIONOPRIN .« v, 87
KIOr -Con ..o, 123
Klor-Con 10 . v 123
Klor-Con 8 ....coeveeviiinne 123
Klor-Con M10 ... 123
Klor-Con M15 ..o 123

Klor -Con M20 .......ccccceuue. 123
KIOXXadO ..o 51
KoNvomep .....cccoeeevvieieines 127
KOFYM © o 142
KOoSelugo . .o 76
(00074 =Te I 114
Krazati . ..c.cccoevevvnccccen 76
Krintafel ... 79
Kristalose ......cocovvvvvicicicnnes 125
KUNVEIO .o, 137
Kuvan . ..., 129
Kyleena . ....cccoovvevveecrenennn. 140
L
L -Glutamine . ....cccooeiiennne. 123
LARIN 1.5/30 oo 137
LARIN 1/20 . e, 137
LARIN Fe 1.5/30 ................. 137
LARIN Fe 1/20 ....cccooeueenn. 137
Labetalol HCI ..., 101
Lacosamide . ... 63
LactuloSe . ..o 125
Lamictal . ..o 60
Lamictal ODT . ..o 60
Lamictal Starter ......cccoveeeee 60
Lamictal XR ..o 60
Lamivuding . ..o, 85
Lamivudine -Zidovudine . ......85
Lamotrigine ......cccceeevvveeienennne. 60
Lamotrigine ER ..o 60
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Lamotrigine ODT ......ccocveueee. 60
Lamotrigine Starter Kit -Blue .

Camatiing Starer kit Groen -
Lamotrig i'r;'é'é{'é&é'}'kié'lé'r'é};gg
s 60
Lampit . oo 79
Lanoxin . ..ccovvvveecicine 104
Lansoprazole ........ccceeveenee. 128
Lansoprazole ODT .............. 128
Lantus . oo 95
Lantus SoloStar ... 95
Lapatinib Ditosylate ................ 76
LaSIX v 105
Latanoprost ......cccceceeeveeene. 157
Latuda . .o 88
LayolisFe . o 137
Lazcluze .....ccccoevevvvnice, 74
Ledipasvir -Sofosbuvir ........... 83
Leena . .o, 137
Leflunomide ..o 148
Lenalidomide ......ccccovveininnene. 73

Lenvima 10mg Daily Dose ...76
Lenvima 12mg Daily Dose ...76
Lenvima 14mg Daily Dose ...76
Lenvima 18mg Daily Dose ...76
Lenvima 20mg Daily Dose ...76
Lenvima 24mg Daily Dose ...76
Lenvima 4mg Daily Dose ......76
Lenvima 8mg Daily Dose ......76
Lescol XL ..o 106
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LeSSINa ..o 137
Letairis ..o 161
Letrozole ..o 74
Leucovorin Calcium ............... 79
LeuKinge . ..o 98
Leuprolide Acetate .............. 142
Levalbuterol HCI . ................. 160
Levalbuterol Tartrate ........... 160
Levetiracetam .......ccoovveceees 61
Levetiracetam ER . .................. 61
Levetiracetam ODT ................ 61
Levobunolol HCI .................. 156
Levocarnitine . ......ccccevveeinee 129
Levocetirizine Dihydrochloride .
.................................................. 158
Levofloxacin ......ccovvvvecenes 58
Levofloxacin in DSW .............. 58
Levonest . ... 137

Levonorgestrel -Ethinyl
Estradiol .....ccccoceeeeeiin 138
Levonorgestrel -Ethinyl
Estradiol & Ethinyl Estradiol .

.................................................. 137
Levonorgestrel -Ethinyl

Estradiol 91 -Day . ................ 137
Levonorgestrel -Ethinyl

Estradiol Triphasic ............... 138
Levora 0.15/30 ....cccovveennne 138
Levorphanol Tartrate . ............ 47
Levothyroxine Sodium . ...... 141
LEVOXY! . o 141
LeXapro ...cccoevveeeeveeiereieeennn, 67
Lexette . e 118

Libervant ... 62
Licart ..o 46
LidOCaINg ..o 51
Lidocaine HCI ... 51
Lidocaine Viscous .................. 51
Lidocaine -Prilocaine . ............ 51
Lidocan ... 51
Liletta ..o 140
Linezolid . ..o 53
LiNZESS . .o, 125
Liothyronine Sodium . ......... 141
Lipitor . v 106
Lipofen ..o, 106
Liraglutide . ..cocoevveiciieieee 91
Lisdexamfetamine Dimesylate .
.................................................. 109
LiSinOpril . e 100
Lisinopril -Hydrochlorothiazide .
.................................................. 104
LItFUIO v 145
LIthium .o 90
Lithium Carbonate . ................ 90
Lithium Carbonate ER ........... 90
Lithobid ....cevieicccs 90
Lithostat . ...ccccovvvviiccician, 132
LIValo o 106
Livdelzi . .ooeeeiiiee, 126
Livmnarli ..o, 126
LIVEENCILY v, 83
Lo Loestrin Fe . ..o, 138
Lodine . ..o 46

LOAOCO ..o 104
LOdOSYN . .ocvvveeiciecce 81
Loestrin 1.5/30 ....cccovvveennnee 138
Loestrin 1/20 ...coeevvievenee. 138
Loestrin Fe 1.5/30 . ............. 138
Loestrin Fe 1/20 ......c.c........ 138
Lofena . .o 46
Lofexidine HCI ..o 51
Lokelma ..o 125
LOmMOtil o 125
LONSUI oo 74
Loperamide HCI . ................. 125
LOPId . oo 106
Lopinavir -Ritonavir ................. 86
LOPreSSOr . oo 101
Lorazepam ....cccooeveieenennnne. 87
Lorazepam Intensol . .............. 87
Lorbrena . ... 76
Loreev XR ..o 87
LOryNa . .o 138
Losartan Potassium . ........... 100
Losartan Potassium -HCTZ .

.................................................. 104
Lotemax . ...oceeeevvnricins 155
Lotemax SM ..., 156
Lotensin ... 100
Loteprednol Etabonate . ..... 156
Lotrel .o 104
LOtroNeX ....cooeveveevveeeinieiiee, 125
Lovastatin . ....ccccccevvvnnnienns 106



LOVAZA ..o 107
LOVENOX . o 97
Low -Ogestrel . .....cccoovveennnee 138
Loxapine Succinate . .............. 81
Lubiprostone . ......cccceeveueneee. 125
Lucemyra ....c.ccoevveveeceeeeene, 51
Luliconazole ........ccccoevvenenn. 121
LUumakras ......cccoeeeevinirinneines 76
Lumigan ...ccccveeeveeeeeenne 157
LUMIYZ ¢ 164
Lumryz Starter Pack . .......... 164
LUpkynis . .o 148
Lupron Depot . ....ccceveveeeeene. 142
Lupron Depot -Ped . ............ 142
Lurasidone HCI .....ccoovveeeees 88
Lutera . ..o 138
LUZU © e 121
LybalVi . oo, 88
LYIEQ « oo 141
Lyllana ..o 138
Lynparza ......cccoceceevveeeieennnnn 76
LYFCA « o 112
Lyrica CR ..o 112
LysSodren ....cccoeveveeeeeecenennn, 74
Lytgobi . .o 77
LYUMJEV i 95
Lyumjev KwikPen ................... 95
Lyvispah ... 83
LYZa i 141

M
M-M-RI e 150
MRESVIa . ...coviiiiiicicie 150
MS Contin . .o 48
Macrobid . ..o, 53
Macrodantin ........cccceveeernenne. 53
Magnesium Sulfate . ............ 123
Malarone ........ccccoeevvvnninicnns 79
Malathion ..o 120
MaraviroC ......cccoeeeeininirnnines 86
Marinol . ..., 69
Marlissa .....ccccceevveerinciinne, 138
Marplan ......ccceeeeevveeceeeeenne 66
Matulane ... 73
Matzim LA . e 103
Mavenclad ........cccoveeeennes 113
Mavyret . ..o, 83
Maxalt . ...cccoovveiicicie 72
Maxalt -MLT . oo 72
MaxideX . ..., 156
Maxitrol . ... 154
Mayzent . ...ccccovvveeireine, 113
Mayzent Starter Pack . ........ 113
Meclizine HCI . ..o 68
Meclofenamate Sodium ........ 46
Medrol ..., 133
Medroxyprogesterone Acetate .
.................................................. 141
Mefenamic ACid .......cccovveeeee 46
Mefloquine HCI ........ccccovneee. 79
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Megestrol Acetate . .............. 141
MeKInist ......ccceeeeiiririces 77
MeKLOVI . ..o 77
Meloxicam .....ccccccevvecrineennnn 46
Memantine HCI ..........ccoeeeee. 65
Memantine HCIER . .............. 65
Memantine HCI Titration Pak .

..................................................... 65
MenQuadfi . .....cccccoeeirininine. 150
Menactra ... 150
Menostar ..., 138
MENVEOD . ....ovuiieriicn 150
Meperidine HCl .......c.cooeveneee. 50
Meprobamate .........cccooveneen. 87
MEPron . .o 79
Mercaptopuring . ........cccceeeee. 74
Meropenem . ....ccceeeveevieenene. 57
MErzee . .....ccoevvvevvnnciicans 138
Mesalamine .......ccccocoeeveenee. 151
Mesalamine ER .................. 151
MESNA ... 79
MESNEX . .o 79
Mestinon ......cccovvevvecrincienn 72
Metadate CD . ....ccccovvviinene 110
Metaxalone ..o 163
Metformin HCI ... 92
Metformin HCIER . ................. 91
Methadone HCI ..........ccccceee.. 48
Methamphetamine HCI ...... 109

Methazolamide . ................... 156
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Methenamine Hippurate ....... 53
Methimazole . ..o, 143
Methitest . ... 135
Methocarbamol .................... 163
Methotrexate Sodium ......... 148
Methoxsalen Rapid .............. 120
Methscopolamine Bromide .

.................................................. 126
Methsuximide .........ccccceeenne. 62
Methyldopa .....ccccooeeveiiiies 99
Methylin . .o, 110
Methylphenidate .................. 111
Methylphenidate HCI .......... 111

Methylphenidate HCI CD ...

Methylphenidate HCI ER . ..
Methylphenidate HCI ER

OSMOLIC .« coeeeeeeeeeeeeeeeeee 110
Methylphenidate HCI ER
Osmotic Release . ................ 110

Methylphenidate HCI LA ... 110

Methylprednisolone . ........... 133
Methyltestosterone .............. 135
Metoclopramide HCI . ............ 68

Metoclopramide HCI ODT ....68
Metolazone . ...ccccovveeeveenen. 106

Metoprolol Succinate ER ... 101

Metoprolol Tartrate .............. 101
Metoprolol

-Hydrochlorothiazide ........... 104
MetroCream ........cccccevvviinnne. 53
MetroLotion . ....cccccceeveveievenennn. 53
Metrogel ..o, 53

Metronidazole ... 53
Metyrosing ......ccccccvevevveennnnnns 104
Mexiletine HCI . ..o 101
Mibelas 24 Fe ....ccovvnnnee 138
Micafungin Sodium ................ 70
Micardis HCT ....ccccevvevernenee 104
Miconazole 3 ......ccovveeeenne. 70
Microgestin 1.5/30 . ............ 138
Microgestin 1/20 ................. 138
Microgestin Fe 1.5/30 ........ 138
Microgestin Fe 1/20 ........... 138
Midodrine HCI ... 99
MiIebO . oo, 154
Mifepristone ......cccccevveennnn. 142
Migergot . ..o 71
MiIgItOl .o, 92
Miglustat . ......cccoeeiveiie, 129
Migranal ........cccoveevevveeerienennn. 71
Ml e, 138
MIMVEY ..coovvveiieieiieee, 138
Minivelle ... 138
Minocycline HCI ...........ccco..... 59
Minocycline HCI ER ............... 59
Minoxidil . ..cccoovvviiiiicinn, 108
MiINZOoya .....coooveveiiereiierenn 138
MIpIYfa ..o 128
Mirena . ... 141
Mirtazaping . .....ccoceevveveveene. 65
Mirtazapine ODT ......ccccoevevnee. 65

MIrVaSO ..o, 115
Misoprostol . .......cccceeveverenene. 127
Mitigare . ...ccccocevvveeereee 71
Modafinil ... 165
Moexipril HCI .......ccccoevevenenee. 100
Molindone HCI . ......cccccceennee. 81
Mometasone Furoate . ........ 158
Montelukast Sodium ........... 158
Morphine Sulfate . ................... 50
Morphine Sulfate ER .............. 48
Morphine Sulfate ER Beads .48

Motegrity ...ccoeeeiveeeiiieee 125
Motpoly XR . ..o 63
MOUNJaro . ...cceveivieieicieen 92
Movantik . .....ccccoovnnnneenes 125
MOVIPrep . oo 126
Moxifloxacin HCI .................. 154
Moxifloxacin HCl in NaCl ......58
Mulpleta . ..o 98
Multaq . .c.oooeveeeiieeeeeeee 101
Multiple Electrolytes Type 1 pH
5.5 123
MUPIrOCIN .« v 121
Mupirocin Calcium .............. 121
Myalept . .....coeviieiiee, 126
MyCamineg .....ccccoeeveeveirieienenns 70
Mycapssa . ...cccovvveeereeernen, 142
Mycobutin . ....cccoovveeiiiiees 73
Mycophenolate Mofetil ....... 148
Mycophenolate Sodium ..... 148



Mydayis .....cccoveeivveiiieis 109
Myfembree ......ccoccevveveinene. 142
MYFOHIC .« oo 148
Myhibbin ..o 148
Myrbetriq . .o 131
MYSOIINE .ooveveiceieeceeeee 62
MYEESI . oo 125
N
Nabumetone ........ccccoovnnnn 46
Nadolol ......cccceeeeiiie 101
Nafcillin Sodium ......c.cevvenee. 56
Naftifine HCI .......ccocoovvnaee 121
Naftin . oo, 121
NaloCet ... 50
Naloxone HCl . ..o 51
Naltrexone HCI ... 51
Namenda Titration Pak ......... 65
Namzaric . ....ccoveerveeireenn 65
Naprelan ......cccccoeeeeevecenenne, 46
NapProXen ......ccccceeveevveeeeeennnn. 46
Naproxen DR .....cccccovevivenrnee. 46
Naproxen Sodium . ................. 46
Naproxen Sodium ER . .......... 46
Naproxen -Esomeprazole .....46
Naratriptan HCI . ........ccocoevee... 72
Nardil ..o 66
Natazia . ...cccoooeeeeirriens 138
Nateglinide ......ccccoovveeivieennne 92
Natroba . .....ccccoevevvciiniiis 120

Nayzilam . .....ccovvevivreiiene 62
Nebivolol HCI ........cccccevveneeee. 101
Nebupent . .....ccoeevevveienieenne 79
Necon 0.5/35 ....ccoveeinnee 138
Nefazodone HCI . ... 67
NEFTY © oo 160
NEeMIUVIO ..o, 145
Neo -PolyCin .....ccccoveviveinn, 155
Neo -Polycin HC . ................. 154
Neo -Synalar . ......ccccocevvvnenen. 120
Neomycin Sulfate . .................. 52

Neomycin -Bacitracin
-Polymyxin . ....coeeviiiie, 154
Neomycin -Polymyxin
-Bacitracin -Hydrocortisone .

.................................................. 153
Neomycin -Polymyxin

-Dexamethasone .................. 154
Neomycin -Polymyxin

-Gramicidin .....ccocceeeveeiie, 155
Neomycin -Polymyxin -HC . 157
Neoral ..., 148
NErlyNX . oo, 77
NEUAC ....covvreriieeeiee, 115
Neulasta ......ccoeveeiviiiiiienne 98
Neupogen . ....coeeveevveeerenae. 98
NEUPIO . oo 80
Neurontin ..., 62
Nevanac .....ccceeveeeeeeeeneane. 156
Neviraping . ......cccevveveeeeeeenne. 85
Nevirapine ER . ..o, 85
NEeXavar .......ccccooevevveevveeerenne. 77
Nexiclon XR . ..o, 99
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NEXIUM oo 128
NexIetol . ..o 107
Nexlizet . ..o 107
Nexplanon .......cccceceevveeene. 141
Nextstellis . ..o 138
Ngenla ....ccocooevveeevieeiee 134
NIQCIN .+ o 107
Niacin ER ..o, 107
NIQCOI .., 107
Nicardipine HCI .................... 102
NIicOtrol NS ..o 51
Nifediping . ....cccoevevveevveene. 102
Nifedipine ER . ...c.ccoovvveenee. 102
Nifedipine ER Osmotic Release
e 102
NIKKI oo 138
Nilandron ... 73
Nilutamide . ..o 73
Nimodiping ......cccceevvvevveenane. 102
NINIArO ..o 77
Nisoldipine ER .......cccoeene 102
Nitazoxanide .......cocceevveenne. 79
NItiISINONE ..o, 129
Nitro -Bid ...oeeveiercce 108
Nitro -DUr . oo 108
Nitrofurantoin ........cccccevvvenes 53

Nitrofurantoin Macrocrystal ..53
Nitrofurantoin Monohydrate .53
Nitroglycerin ......ccccvveinnee. 108
Nitrolingual ........ccccecevivvernnnnne 108
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Nitrostat ..o 108
NIEYE e 129
NIVESYM © oo 98
Nizatidine .....c.ccooevvereienen, 127
Nora-BE . ..o 141
Norditropin FlexPro ............. 134
Norelgestromin -Ethinyl
Estradiol .....ccccovvvvivivrirenns 138
Norethindrone ..o 141
Norethindrone Acetate ....... 141
Norethindrone Acetate -Ethinyl
Estradiol ......ccooevivinvircns 139
Norethindrone Acetate -Ethinyl
Estradiol -Fe ..o 139
Norethindrone -Ethinyl

Estradiol -Fe . ...cccoveiei. 139
NOIgESIC . c.evveviiriciiciie, 164
Norgesic Forte .......cccoovneee. 163
Norgestimate -Ethinyl Estradiol
s 139
Norgestimate -Ethinyl Estradiol
TriphasiC ..o 139
Noritate . ...ococveeieieeeiee 53
NOorligva ....ccccveveveeeeceeeee. 102
N [o] g oF=To1< I 101
Norpace CR ......ccceveveinane. 101
NOrpramin . .....ccoceceeeveevrenennn 68
Northera .....ccoceeeevveeeiieiees 99
Nortrel 0.5/35 . ..ccccooveveren. 139
Nortrel 1/35 ... 139
Nortrel 7/7/7 .o 139
Nortriptyline HCI . ........c........... 68
NOMNVASC ...cviveiieeiieieeee, 102
NOIVIF .« et 86

NOUFIaNZ . .o, 80
NOVOLOG . .vevevieiiieicieeee 96
Novolog FlexPen .................. 96
Novolog Mix 70/30 . ............. 96
NovoLog Mix 70/30 FlexPen .

..................................................... 96
Novolog PenFill . ........ccc......... 96
Novolin 70/30 . ..cccocovvviennes 95
Novolin 70/30 FlexPen ......... 95
NOVOIN N ..o, 95
Novolin N FlexPen .................. 95
NOVOIiN R ..o 96
Novolin R FlexPen .................. 95
NOXafil . .o 70
Nubega . ..ccooeivieeieeeee 73
Nucala . ..., 163
NUCYNTA .o, 50
Nucynta ER ..o 48
Nuedexta . ..., 111
NUPIaZId ..coooveeerceeee, 82
NurteC ODT ...coovvvviicnee 71
NUtrilipid . oo, 123
NuvaRIiNg ..., 139
NUVIGIl « e, 165
NUZYIa . oo 59
NYamyC ..o 121
Nylia 1/35 .o, 139
Nylia 7/7/7 oo, 139
Nymalize . ..cccoovvvveieiieee, 102
Nystatin . ..o 122

Nystatin -Triamcinolone . .... 120
NYSTOP oo 122
NYVEPIIA . cviieiieieieceen 98
(o)

Ocaliva . ..o, 126
Ocella . oo, 139
Octagam .....ccoceeevvveeviiieinas 144
Octreotide Acetate . ............. 142
OCUFIOX e 155
Odactra . ..ccocvvevevevcieieiee, 145
OdefSey ..o 85
OdOMZO ..o, 77
OfEV .+ i 162
OfloxXacin .....ccceevveeeveveiins 157
OQgSIVED ..o, 74
Ohtuvayre . .....ccovevevvveenns 160
Ojemda . .o, 77
Ojjaara ...cccccveeeeieeeeeene, 77
Olanzaping .....cccevevveveenennnn. 88
Olanzapine ODT .....cccceevenene. 89
Olanzapine -Fluoxetine HCI ..89
Olmesartan Medoxomil ...... 100
Olmesartan Medoxomil -HCTZ .
.................................................. 105
Olmesartan -Amlodipine -HCTZ
s 105
Olopatadine HCI . ................. 158
Olpruva . .o 129
Olumiant . ..o, 145
Omega -3 -Acid Ethyl Esters .

.................................................. 107
Omeprazole . ....coeevenenn.n. 128



Omeprazole -Sodium

Bicarbonate . ......ccccovveene 128
OMNaris . .o, 158
OmMNitrope . ...cccovvvveeiieees 134
OMVON « e, 145
Ondansetron HCI .................... 69
Ondansetron ODT ................. 69
(@] 0157 (o] o I 115
ONFi s 62
ONgentys . .ooceevveeeeee, 80
ONUIEg . oo 74
Onyda XR ..o, 111
Onzetra Xsail .....cococovveeveeneenne. 72
OpsuUMIt . o 161
OPSYNVI + e 161
OPVEE ..o, 51
Opzelura . ..coeeevvveeiieees 118
Oracea ....ccoevvveveeieccicieenenn, 59
Orapred ODT ...cocvevvvevennnn. 133
Orencia . cccoecevvvnecccceennn, 145
Orencia Clickdect . ............... 145
Orenitram . .c.cccoevvvvveecne. 161
Orenitram Month 1 .............. 161
Orenitram Month 2 .............. 161
Orenitram Month 3 .............. 161
Orfadin . .oeeeeceece 129
(@70 T0)Y,7) G 74
Oriahnn . ..o, 142
Orilissa . cooveeeeeiieeeeee, 142
Orkambi . ..c.coovvviriiiccicinen 160

Orladeyo . ....ccvvvveiiieirnn 143
OrmalVi ..o 129
Orphenadrine Citrate ER ... 164
Orphenadrine -Aspirin -Caffeine
e 164
Orserdu ...oceeeveeeicieeieeea 74
Oseltamivir Phosphate . ......... 86
Osphena .....cceeveeeieveiiennn 141
Otezla . oo 145
Otrexup . oo 148
OVIdE . v, 120
Oxacillin Sodium ......cccooveveenee 56
Oxacillin Sodium in Dextrose .

..................................................... 56
OXaprozin . ...ccccoeceeeveeririeenas 47
OXazepam .....cccecevvveervreennns 88
Oxcarbazepine ......c.cccoeennne. 64
Oxcarbazepine ER . ................ 63
Oxervate .....ooeeevvveeeiicin, 154
Oxiconazole Nitrate ............. 122
OXistat . .o 122
Oxtellar XR . oo 64
OxyContin c.cocveevvieieeeeee, 48
Oxybutynin Chloride . .......... 131
Oxybutynin Chloride ER . ... 131
Oxycodone HCI ........cccoucueein. 50
Oxycodone -Acetaminophen .

..................................................... 50
Oxymorphone HCI . ................ 50
Oxymorphone HCI ER ........... 48
OXYErOl .+ o 131

OzZEMPIC . oo 92
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Ozobax DS ..., 83
P
PEG -3350 -Electrolytes ..... 126
PEG -3350 -NaCl -Na
Bicarbonate -KClI .................. 126
PEG
-3350/Electrolytes/Ascorbat .
.................................................. 127
Pacerone .....cccoovvvneenes 101
Paliperidone ER .......ccccoovve. 82
Palynziq . oo, 129
Pancreaze . .....cccovveinnee. 130
Panretin ... 79
Pantoprazole Sodium ......... 128
Panzyga .....ccceevveevveeenenae. 144
ParicalCitol ........ccovvvvrennee 152
Parlodel ..., 142
Parnate ... 66
Paroxetine HCI . ......ccccccevnnns 67
Paroxetine HCIER . ................ 67
Paroxetine Mesylate ............... 67
Paxil . oo, 67
Paxil CR . oo, 67
Paxlovid . .....cccccvveiniiin, 87
Pazopanib HCI . .........cccoeve 77
Pediarix . ..o, 150
Pedvax HIB . ....ccccooovviiee 150
Pegasys . ..ccccevvveineeie, 146
Pemazyre .....cccoveevveneeeee, 77
Penbraya . .....ccocooveiveieee. 150
PenciCloVir ... 84
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Penicillaming . .....ccceevveeen.. 132
Penicillin G Potassium . ......... 56
Penicillin G Potassium in

DextroSe .....coeevveeeeeeeeeeeeee. 56
Penicillin G Sodium ................ 56
Penicillin V Potassium ........... 56
Pentacel ....cccoovveeeeeiee, 150
Pentam ...oooveeeeeeeeeee 79
Pentamidine Isethionate . ...... 80
Pentasa ...coccooveeeeeeieie 151

Pentazocine -Naloxone HCI . 50

Pentoxifylline ER .................. 105
PepcCid ... 127
Percocet . ... 50
Perforomist .......cccovvvvenee 160
Perindopril Erbumine . ........ 100
Periogard ..o 114
Permethrin . ..o 120
Perphenazine . .....cccccoevevnne. 68

Perphenazine -Amitriptyline . 65

Perseris ..o, 89
Pertzye . ..o 130
Pheburane . ... 130
Phenelzine Sulfate .................. 66
Phenobarbital ........cccccccoevnee. 62
Phenoxybenzamine HCI . ......99
PhenyteK ......cccoovvveiinicciene 64
Phenytoin . ... 64
Phenytoin Sodium Extended .

..................................................... 64
PhexXXi ... 132

Phospholine lodide ............. 156
PIfeltro . oo 85
Pilocarpine HCI ..................... 157
Pimecrolimus ......ccccccvveene. 118
Pimozide ......cccvveinvciin, 81
Pimtrea ..o, 139
Pindolol ..., 101
Pioglitazone HCI . .................... 92
Pioglitazone HCI -Glimepiride .
éié@'i&é&é}{é"H'c":'{lMé{f'éF&ii'r'{'gz
HCI e 92
Piperacillin -Tazobactam . .....57
Pigray . .ccccovevveveeeeceeeeee 77
Pirfenidone ........ccccceceeeene. 162
Piroxicam ......ccoceeevvevinnccnnnes 47
Pitavastatin Calcium . .......... 106
Plaguenil ..o 80
Plasma-Lyte A . ..cceveveneee. 123
PlaviX . oo 99
Plegridy ..o, 113
Plenamine . ....cccccoveceninnee. 123
Plenvu . ..., 127
PodOfiloX ..o, 120
POIYCIN .o, 155
Polymyxin B Sulfate . .............. 53
Polymyxin B -Trimethoprim .
.................................................. 155
Pomalyst ..o, 73
PONVONY . .oooviveveieeeeecen, 113
Ponvory Starter Pack .......... 113

Portia-28 . ..o, 139

Posaconazole .....ccccceveeenenn. 70
Potassium Chloride ............. 124
Potassium Chloride ER ...... 123
Potassium Chloride
Microencapsulated ER ....... 123
Potassium Chloride in Dextrose
B e e 124
Potassium Chloride in NaCl .
.................................................. 123
Potassium Citrate ER .......... 124
Pradaxa ....cccccoeeeveveeiieeeeeeen 97
Praluent ....ccccooceevveoieeiie, 107
Pramipexole Dihydrochloride .
..................................................... 80
Pramipexole Dihydrochloride
ER e 80
Prasugrel HCI . ..o 99
Pravastatin Sodium ............. 106
Praziquantel ......ccccceveveveeennne. 79
Prazosin HCI ...covoovveieeee. 99
Pred Forte . .o 156
Pred Mild . .cooveeeeeeeeeeeee. 156
Prednisolone . ...cccoceeveeeennn.. 133
Prednisolone Acetate . ........ 156
Prednisolone Sodium
Phosphate ......cccoccceviveenee. 156
Prednisolone Sodium
Phosphate ODT ........ccc...... 133
Prednisone .....ccccoeeveeveeennn. 133
Prednisone Intensol ............. 133
Pregabalin ... 112
Pregabalin ER . .....ccc..c.c........ 112
Premarin ..o 139
Premasol . ...coovveveeeeeee 124
Premphase ......ccceeevvviennnns 139



Prempro ...ccccoeeeevevececeeeenne. 139
Prenatal .......ccccoovvnnnnnenes 125
Pretomanid . ......ccocoeveiienne. 73
Prevacid ..o 128
Prevacid SoluTab ................ 128
Prevalite . .....ccocoviicciinnn. 107
Prevymis . .o 83
PrezCobiX ... 86
Prezista . ....coovvvviiciie, 86
Priftin . oo, 73
PriloSec . ..o, 128
Primaquine Phosphate . ........ 80
Primaxin IV . .o, 57
Primidone ..., 62
PrioriX . oo 150
Prstiq . oo 67
Privigen . ..., 144
ProAir RespiClick . ............... 160
ProCentra ......cccocoeieevvvnenn. 109
ProQuad . .....cccovviiiiine. 150
Probenecid . ..., 71
Procardia XL .....cccccovveinnnee. 102
Prochlorperazine. . ................... 68

Prochlorperazine Maleate . ...68

ProcCrit ..ocevvrccccecen 98
Procto -Med HC ................... 152
Proctofoam HC . ................... 120
Proctosol HC . ... 152
Proctozone -HC . .................. 152

Procysbi .....cccoeevviiieiinnn, 130
Progesterone .........coeeenen. 141
Proglycem . ....ccocoevvvveenieenne. 93
Prograf . ..o, 148
Prolastin -C .....coovvveeinns 130
Prolate ..o 50
Prolensa .....ccovvvvicccinnnn. 156
Prolia ...coeeeeiiicc 152
Promacta . ... 98
Promethazine HCI . ................ 68
Promethazine VC . ............... 163
Promethegan ........ccccceveennne 68
Prometrium . ......ccooviiiinnn. 141
Propafenone HCI ................ 101
Propafenone HCIER . ......... 101
Propranolol HCI . .................. 102
Propranolol HCI ER ............. 101
Propylthiouracil . ................... 143
Proscar .....ccovnnicccennn. 132
Prosol . ... 124
Protonix ....cccceeeeeernnnnnnns 128
Protriptyline HCI .....c.ccovvee. 68
Provera ..., 141
Provigil . ..o, 165
Prozac . ..o 67
Prudoxin . ..o 118
Pulmicort . ..o 158
Pulmicort Flexhaler . ............ 158

Pulmozyme . ....cocevvevvieenene. 160
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Purixan ... 74
PYlera ....ccoooeveviveiiieicei 127
Pyrazinamide .......cccccocevvvenennne. 73
Pyridostigmine Bromide . ......72

Pyridostigmine Bromide ER .72

Pyrimethamine ........ccccoeveve.. 80
Pyrukynd ......ccccooveveiiiei, 130
Pyrukynd Taper Pack ......... 130
Q
QDrelis ..o, 100
Qelbree . ..o, 111
QINIOCK v, 77
QNas! . .o 158
Qnasl Childrens . .......cc.c...... 158
QEEIN oo 92
Quadracel ......cccoeeeeeennn. 150
Qudexy XR ..o 61
Questran ... 107
Questran Light .......ccccceueee. 107
Quetiapine Fumarate ............. 89
Quetiapine Fumarate ER . .....89
QuilliChew ER . ..coooeviiens 111
Quillivant XR . ..o 111
Quinapril HCI . ..., 100
Quinapril -Hydrochlorothiazide .
.................................................. 105
Quinidine Gluconate ER .... 101
Quinidine Sulfate . ................ 101
Quinine Sulfate ..o 80

QUIIPEA .o 71
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QUVIVIQ e 164
Qvuar RediHaler .......c..cccu...... 158
R
RabAvert ..., 150
Rabeprazole Sodium .......... 128

Radicava ORS Starter Kit . . 111

Raloxifene HCI . ..o 141
Ramelteon ... 164
Ramipril oo, 100
Ranolazine ER ... 105
Rapaflo .....ccccovvveeiieeie, 132
Rapamune . ..., 148
Rasagiline Mesylate . .............. 81
RaASUVO . .o 148
RaAVIC oo 130
Rayaldee ......ccccoceovvvvviriennn. 152
ReDIf . o 113
Rebif Rebidose . ................. 113
Rebif Rebidose Titration Pack .
.................................................. 113
Rebif Titration Pack . ........... 113
Reclipsen ....ccoveeivieeien, 139
Recombivax HB ................... 150
Recorlev ..., 142
RECHV .o, 108
Reglan ... 68
RegraneX .......coceevvvvvenenen. 120
Relafen DS . .....cccovvvineenes 47
Relenza Diskhaler ................... 87
Releuko ..o, 98

RelexXii ..., 111
Relistor . ... 125
Relpax ..o 72
Reltone ..., 127
Remeron ... 65
Remeron SolTab . .......cccc...... 66
Repaglinide .....cccccoveveivienenns 92
Repatha . ..o 107
Repatha Pushtronex System .

.................................................. 107
Repatha SureClick . ............. 107
Restasis MultiDose .............. 154
Restasis Single -Use Vials .. 154
Restoril . ..o 164
Retacrit ..o 98
Retevmo . .o 7
Retin -A . e, 115
Retin -A MiCro ......ccccceeeenne. 115
Retin -A Micro Pump . ......... 115
REtroVir ..o 85
Revatio . ....ccoovivvniccccns 161
REVCOVi . oo, 130
Reviimid . ...cooooeriicce 74
Revufor] oo 74
ReXUlti . oo 82
Reyataz . ...ccocooveiveiciieiee, 86
REYVOW . .o 72
Rezdiffra ..o 153
Rezlidhia . ..o 77
RezurocK . ..., 148

Rhofade . ..o 115
Rhopressa ......cccoeevevevenenene. 157
Ribavirin ... 83
Ridaura . ..o 145
Rifabutin . ..o 73
Rifampin . ..o, 73
Riluzole . ..o 111
Rimantadine HCI . ................... 87
RINVOQ o 145
Rinvogq LQ . .o 145
Risedronate Sodium ........... 153
Risperdal . ......cccooovvveviien, 89
Risperdal Consta .................... 89
Risperidone . ....ccocoevveviveennne. 89
Risperidone Microspheres ER .
..................................................... 89
Risperidone ODT .......cccoou.... 89
RItalin ...oeeecccccce, 111
Ritalin LA . oo, 111
Ritonavir ..o 86
Rivastigmine . .....ccccocevvvennnne. 65
Rivastigmine Tartrate ............. 65
Rivelsa ... 139
RIVFIOZa ..o, 130
Rizatriptan Benzoate . ............ 72

Rizatriptan Benzoate ODT ....72

Rocaltrol . ....cceeveveeeeeeee, 153
Rocklatan . ...cococeevveveeveeen. 154
Roflumilast . ...coooveeveeeeeee 160

Ropinirole HCI ......ccccovvvneee. 80



Ropinirole HCIER . ................. 80
Rosuvastatin Calcium ......... 106
RotaTeq ...ccoovveirieeieee 150
Rotarix . ..c.coeoevvciniciicis 150
Rowasa . .....ccoveivvcinics 151
Roweepra ......ccccoeeevveecennennne, 61
RoxXicodone ... 50
RoxyBond .......ccceveevevivieveninee, 50
Rozerem ... 164
RozIytrek ..o 7
Rubraca . ... 77’
Ruconest . ..o 143
Rufinamide ... 64
Rukobia . ..o 86
RyClora . ..o 158
RyVent ..o 158
Ryaltris ...ccovvveieieieeen 158
RybelSuS ..o, 92
Rydapt ..o 77
Rytary . oo 81
S
SPS 125
SSD . 120
Sabril o, 62
Safyral ..o, 139
SQJAZIr .. 143
Salagen ... 114
SamSCa . oo, 124
SANCUSO ...oviiiieiciciccee 69

Sandimmune ... 148
Sandostatin . ... 142
Santyl oo 120
SaPhriS .o 89
Sapropterin Dihydrochloride .

.................................................. 130
SavaYSa ..o 97
Savella ..o 112
Savella Titration Pack . ........ 112
Saxagliptin HCI ......ccccooveeine. 92
Saxagliptin -Metformin ER ....92
SCeMDIIX o o
Scopolaming .....ccccocevevveeennnn. 68
Secuado . ..o 89
Segluromet ... 92
Selegiline HCI ..o 81
Selenium Sulfide .......cc.c...... 119
Selzentry oo 86
Semglee ..., 96
Serevent Diskus . .......ccccc...... 160
Seroquel . ... 89
Seroquel XR ..o, 89
Serostim ..., 134
Sertraline HCI . ..ccoovvvvniieee 67
Setlakin . .o 139
Seysara . ....eeeieeeei, 59
Sharobel . ..., 141
ShiNGIiX oo 150
SIgNIfor .o, 143
SIKIOS o 98
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Sildenafil Citrate ........c.c...... 161
SHeNOr . o, 164
Silig e 145
SIlodoSIN ..o, 132
Silvadene ......ccoovveeeeene. 120
Silver Sulfadiazine . .............. 120
Simbrinza . ..o 157
SIMPONI oo 148
Simvastatin ........cccoeeeeeenee. 106
Sinemet ..o 81
Singulair ..o, 159
SIrolimus ..o 149
SIrtUrO e, 73
Sitagliptin ..o 92
Sitagliptin Base -Metformin HCI
s 92
SIVEXIIO « o 53
SKyClarys ....cccoceeevevviieienn 112
SKyla .o 141
SKYFZI et 145
Skyrizi Pen ..o 145
Skytrofa ...ccceeevveiiieeee, 134
S08aANZ . o, 105
Sodium Chloride .................. 124
Sodium Fluoride . ................. 124
Sodium Oxybate .................. 165
Sodium Phenylbutyrate ...... 130
Sodium Polystyrene Sulfonate .
.................................................. 125

Sodium Sulfate -Potassium
Sulfate -Magnesium Sulfate .
.................................................. 126
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Sofosbuvir -Velpatasvir .......... 83
SOQroya ....ceveveveiieeieiee 134
SONONOS .« oo 83
Solifenacin Succinate ......... 131
Soliqua . o 92
SOlOSEC . .o, 53
SOaMOX v, 74
SOMA . o 164
Somavert . ..o, 143
Soolantra . ....covvveececne. 120
Sorafenib Tosylate .................. 77
SOMIUX « e, 120
Sotalol HCI . ..o 101
SOtyKtU oo 145
SOYliZe .o 101
Sovaldi ..o 84
SOVUNA . o 80
SPEVIJO ..o 145
Spinosad . ....cccceeeveveieieien, 120
Spiriva HandiHaler . ............. 159
Spiriva Respimat .................. 159
Spironolactone .........ccc.c...... 108
Spironolactone -HCTZ . ...... 105
SPOranOX . ...coceveveeereeeeerennnn, 70
Sprintec 28 . ..o 139
Spritam ODT ..o 61
SPIX oo 47
SPIyCel .o 77
STONYX .+ v 139

Stalevo 100 ..o, 80
Steglatro . .o 108
Steglujan ..o 92
Stelara . oo, 145
Stimufend . ..ooooveeeeeeeee 98
Stiolto Respimat ................... 163
Stivarga . ...ccccceeveeeeceeeee 77
Strattera . oo, 111
Streptomycin Sulfate . ............ 52
St e, 84
Striverdi Respimat . .............. 160
Stromectol ..oovvveeeeeeee, 79
SUDOXONE oo, 51
SUbVENItE eveeveeeeeeeeeee 61
Subvenite Starter Kit -Blue ....61
Subvenite Starter Kit -Green .61
Subvenite Starter Kit -Orange .
..................................................... 61
SUCTaId e, 130
Sucralfate . ..ooovoeeeeeeee, 127
SUlaVE e, 127
SUIAE e 102
Sulfacetamide Sodium ....... 155
Sulfacetamide -Prednisolone .
.................................................. 154
Sulfadiazing .....cccoceeeveeeeeeeen. 58
Sulfamethoxazole
-Trimethoprim ... 59
Sulfamylon . ..o 122
Sulfasalazine ......ccceveevene.. 151
Sulindac ..coveeeeeeeeeeeeeeeee, 47

Sumatriptan . ..o, 72

Sumatriptan Succinate .......... 72
Sumatriptan -Naproxen Sodium
s 72
Sunitinib Malate . ........c........... 77
SUNIENCA .o 86
SUNOSI . oo, 165
Suprep Bowel Prep Kit ....... 127
SUtab . e 127
Sutent .o 77
Syeda . .o 139
Symbicort . ..o 163
Symbyax . ...c.coceevveeeeieeene, 89
SymdeKo . .o 160
SYMIFi 85
SYMIi LO w i 85
SymlinPen 120 ....cccoovvvveenne 92
SymlinPen 60 ......c.cccceeveeeane 92
Sympazan ........ccceeveeeeeennn, 63
SYMProiC . coceveveeieieeierene 125
Symtuza ... 86
Synalar . ..o 119
Synarel . .o, 143
Synjardy ..o 92
Synjardy XR . .o 92
Synthroid . ..o 141
SYPrNe ..o 124
T
TARGADOX . ..o 59
TPN Electrolytes . ................. 124
Tabrecta ... 7



Taclonex . ....cececvnnenn. 120
Tacrolimus . ..o 149
Tadalafil . oo, 161
Tadlig oo, 161
Tafinlar . ..o, 77
Tafluprost . ...ccoeeveiceren 157
TagriSSO . vocveevieeieieieieeieeee 77
Takhzyro ...cccccveeveveiiiee, 143
Talicia . oo 127
TalZ . oo, 145
Talzenna . ..o 78
Tamiflu .« o 87
Tamoxifen Citrate . ... 74
Tamsulosin HCI ........cc....... 132
Targretin . e 79
Tarina 24 Fe . oo 139
TarinaFe 1/20 EQ . ............. 139
Tarpeyo ...coceeveeeeeeecereean 152
Tascenso ODT ..., 113
TasignNa . .o 78
Tasimelteon . ..o 164
Tasmar ... 80
Tavaborole . .....ccccccevveenee. 122
Tavalisse . ...ccoovvvecceiin 99
Tavneos . ..o, 145
Tazarotene . ....cccoevvveennes 115
TaziCef ..o, 55
Tazorac . ...cccceeveevveceincce, 116
TazveriK ..o 78

Tecfidera ..o, 114
Teflaro . oo, 55
Teglutik . o 112
Tegretol .. 64
Tegretol XR ..o 64
Tekturna . .o 105
Telmisartan . ... 100
Telmisartan -Amlodipine .... 105

Telmisartan -HCTZ . ............. 105
Temazepam ....ccccceevveeveenee 164
TeNCON ..o 50
TEeniVac .....cccoeeevrvrce, 150
Tenofovir Disoproxil Fumarate .
..................................................... 85
Tenoretic 100 ..., 105
Tenoretic 50 . ..o, 105
Tenormin ... 102
Tepmetko ..o 78
Terazosin HCI ..o 132
Terbinafine HCI ... 70
Terbutaline Sulfate . ............. 160
Terconazole . ... 70
Teriflunomide . ..o, 114
Teriparatide .......cccoeveeevenan. 153
Testim v 135
Testosterone ... 135
Testosterone Cypionate ..... 135
Testosterone Enanthate ..... 135
Testosterone Pump . ........... 135
Tetrabenazine ... 112
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Tetracycline HCI . .........c.c........ 59
Texacort ... 119
Thalitone ... 106
Thalomid .....cccoveiiiiiice 74
Theo -24 . oo 161
Theophylling . ..o 161
Theophylline ER . ................. 161
Thiola .o 132
Thiola EC ..o, 132
Thioridazine HCI . .......ccccc.c...... 81
Thiothixene . ... 81
ThyquIdity .o 141
Tiadylt ER .o 103
Tiagabine HCI . ..o 63
TiaZaC . oo 103
TIDSOVO . .o 78
TICOVAC .o 150
Tigecycline ....cccccovvveveveveiin, 53
TIKOSYN v 101
Tilia Fe .o, 139
Timolol Maleate . .................. 156
Timolol Maleate Ophthalmic

Gel Forming ....ccoveeeeeenen. 156
Timolol Maleate PF . ............ 156
Timoptic Ocudose ............... 156
Tinidazole . .....cccocoeeeeeinnnes 53
TIOProNin . ..cceeveeeeeee, 132
TirosSint . oo 141
Tirosint -SOL . .c.oovviviviriciee 141

TIVICAY .+ oo 84
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Tivicay PD ..o, 84
Tizanidine HCI .......ccccoovinne. 83
TIaNdO o 135
TODI e, 160
Tobi Podhaler ..o 160
TobraDeX ......coeeveeervnnnenn. 154
Tobramycin ......cccccevvveveeeane. 160
Tobramycin Sulfate ............... 52
Tobramycin -Dexamethasone .

.................................................. 154
TODreX ..o 155
Tolcapone . ...ccccveecveveenenn 80
Tolectin 600 ......cccoevvvrriinee 47
Tolmetin Sodium . ....ccccovvveeee 47
TolSUra . e, 70
Tolterodine Tartrate . ........... 131
Tolterodine Tartrate ER ...... 131
Tolvaptan .......cccoceveveveveennn, 124
TOPAMAX .veovevevecieeeeereieeea 61
Topamax Sprinkle . ................. 61
TOPICOM .o 119
Topicort Spray .......cceeveeneae 119
Topiramate ......cccceeeeveereiens 61
Topiramate ER . ......c.ccoevn 61
Toprol XL ..o 102
Toremifene Citrate . ................ 74
TOIMPENZ oo 78
Torsemide . ....ccoveevncennnee 105
TOSYMIA .o 72
Toujeo Max SoloStar . ............ 96

Toujeo SoloStar . ..., 96
TOVEL .o, 119
Toviaz . oo, 131
Tracleer ..., 161
Tradjenta . ..occcoevvevieiieieee 92
Tramadol HCI . ..., 50
Tramadol HCIER . ..o 48

Tramadol -Acetaminophen . .50

Trandolapril ......ccoeevvvrennnnne 100
Trandolapril -Verapamil HCI ER
e 105
Tranexamic ACid ........cccceuee. 99
Tranylcypromine Sulfate .......66
Travasol . ..ooeeeeeciiiiereen, 124
Travatan Z . ..cccccevvvevveeennnnne. 157
Travoprost . ...ccccveeveeeeieeee 157
Trazodone HCI .......cccoovvveenn. 67
Trecator . .o, 73
Trelegy Ellipta ......cccoovvneee. 163
Trelstar Mixject .......ccoevuee.. 143
Tremfya ..o 146
Tresiba ..o 96
Tresiba FlexTouch .................. 96
Tretinoin e 116
Tretinoin Microsphere . ....... 116
Tretinoin Microsphere Pump .

.................................................. 116
Trexall ..o, 149
Treximet .., 72
Tri-Estarylla ....ccooovevevenn. 139

Tri-Legest Fe ..o 139

Tri-Lo -Estarylla .................... 139
Tri-Lo -SprinteC .......cccueue. 139
Tri-Mili 140
Tri-SprintecC ..ccoovvveviveiis 140
Tri-VyLibra ..o 140
Tri-VyLibraLo ..o 140
Triamcinolone Acetonide .. 119

Triamterene .......cccoceeeeeeenee. 105
Triamterene -HCTZ . ............ 105
Triazolam ... 164
Tribenzor . ..o, 105
Tridacaine Il . ..o 51
Triderm . e, 119
Trientine HCI ..o 125
Trifluoperazine HCI . ............... 82
Trifluridine . oo 155
Trihexyphenidyl HCI ............... 80
Trijardy XR ..o 93
Trikafta . oo, 160
Trileptal . oo 64
THHPIX + e 106
Trimethobenzamide HCI . .....68
Trimethoprim ..o 53
Trimipramine Maleate . .......... 68
TrNtelliX cooveeiccee 67
TriUMEQ . oo 85
Triumeq PD oo 85
TrvOra . oo, 140
Trokendi XR ..o 62



TrophAMINe ....cccooevevvvevennne 124
Trospium Chloride . ............. 131
Trospium Chloride ER ........ 131
Trudhesa . ... 71
Trulance ....ccocccevvveiniciee, 125
TruliCitY oo, 93
Trumenba ......ccooeiecerinnn. 151
TruQaP e 78
Truvada ..., 85
Tudorza Pressair .................. 159
TUKYS@ oo 78
Turalio . o 78
TUMQOZ o 140
TWINTX oo 151
TWYNEO « o, 116
TYDOSt i 86
Tydemy . oo, 140
TYENNE .« oo 146
TygaCil ..o 54
TYKerb « o 78
TYMIOS .o 1563
Typhim VI e 151
TYNVaYa ..o 154
Tyvaso DPI Maintenance Kit .

.................................................. 161
Tyvaso DPI Titration Kit ....... 162

U

UDBFeIVY . oo 71
UCETIS . et 152

Udenyca ......oooeveevevieiciiien, 98

UIOFIC « e 71
UNasyn ..o 57
Undecatrex .....ccovvvveennes 135
Unithroid . .....cccoveeinciie, 141
Uptravi ...cccoceveeveieieeen 162
Uptravi Titration .........c.......... 162
Urocit -K 10 ..o, 124
Urocit -K 15 . 124
Uroxatral . ....coovvvvvvcccnns 132
Urso Forte ... 127
Ursodiol ...ccovvveivicieiee 127
UzedY . v 90
Vv

Vabomere ... 57
Vagifem ..o 140
Valacyclovir HCI ... 84
Valchlor ..o 73
ValCyte oo 83
Valganciclovir HCI . ................. 83
Valproic Acid . ...cocvevvevicveeennns 62
Valsartan ..., 100
Valsartan -Hydrochlorothiazide

s 105
Valtoco 10mg Dose ............... 63
Valtoco 15MG Dose . ............. 63
Valtoco 20MG Dose . ............. 63
Valtoco 5mg Dose .................. 63
ValtreX . oo, 84
VanCocGin ....ccoeceevveenniciine, 54
Vancomycin HCI .......cceeei. 54
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Vandazole . ......ccoceevvnnnnnns 54
Vanflyta . ..o 78
Vanos . ..o 119
Vagta . .o 151
Varenicline Tartrate ................ 52
Varivax ..., 151
Varubi . oo 69
VasCepa ...ccooveevveeeesieienenn 107
Vaseretic . ... 105
Vasotec . ..cccovveeinciice 100
Vaxchora ... 151
Vecamyl . ..ccoovevveeciiieiien, 105
Vectical . oo, 120
VeliVet ..., 140
VelSIPItY oo 146
Veltassa ....cccceoveenivccnnicane, 125
Vemlidy .o 83
Venclexta ....ccooeecevnnnnnns 78
Venclexta Starting Pack ........ 78
Venlafaxine Besylate ER . ......67
Venlafaxine HCI . ........cccceeeee. 67
Venlafaxine HCI ER ................ 67
Ventolin HFA ... 160
Veozah . ..., 112
Verapamil HCI . ... 103
Verapamil HCIER . .............. 103
Veregen . .eeeeveeeene, 120
Verelan ... 103
Verelan PM . ..o 103
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VerquVo ....coceeveveveieeeienenenn 108
Versacloz ......ccovvvveccccenn, 82
Verzenio ....vvveeccccenn. 78
Vesicare . ...ooevvvecnnccnnee 131
Vesicare LS ... 131
Vestura . ...oevveccceccie, 140
VEWYE .o, 154
VIend ..., 70
Viend IV . e 70
V4 o 1=] 7 R 125
VICtOZa ..o 93
ViIENVa ...ccvviiniiccccien, 140
Vigabatrin . .....cccoeveiviieiennn, 63
Vigadrone ......cceeveevieveeeennn, 63
Vigafyde ..o 63
VigamoX ...ccceeveeeeeiienieiienee 155
VIgPOAEr . ..o 63
Vilbryd . e, 67
VIJOICE i, 153
Vilazodone HCI . .....cccccevnaee. 67
Vimpat . ..o 64
VioKace . ..cccooveeinciiicie, 130
ViraCept ..oooveveiieeieiee 86
Viread . ..o 85
VItrakvi ..o, 78
Vivelle -Dot .....coovvevvicrne 140
VIVITIOl o, 51
ViIVIO@ e 70
ViZIMPIO oo 78

VOgeEIXO ..o 135
Vogelxo Pump .....cccccevvee. 135
VONJO .+ vt 74
Voguezna . ....cccceveeveeneienene 128
Voquezna Dual Pak . ........... 127
Voquezna Triple Pak . ......... 127
VOoranigo . .ccceeveveeeeeeeieee 78
Voriconazole ..., 70
VOSEVi .o, 84
VOtrient ... 78
VOWSL .o 127
VOXZOQO oo 130
Voydeya . ...cccoovveieieieiiiei, 98
Vraylar . .o 82
Viama . .o, 120
VUILY e 157
VUMETTY oo 114
VyLibra ..o 140
Vyfemla ..o 140
Vyndamax . ....cccceeeveeeeevennnnan. 130
Vyndagel .....ococooevvveeiicens 130
VYEOFIN e 107
VYVaNSE ..o, 109
VYzZURA .o 157
w
Wainua . ....ccccoeevvvniiinn 130
WaKiX oo 165
Warfarin Sodium .......ccccceeeeee. 97
Wegowy . oo 153

Welchol . ..o, 107
Welireg . .ccocoveveeveeiiien, 130
Wellbutrin SR ... 66
Wellbutrin XL . ...ooviiiiines 66
WINIEVI ..o 116
WINrevair ......oooeeeeervnnnennn. 162
Wixela Inhub . ..o, 163
Wymzya Fe ..o, 140
X
XacCiato . .oceeeeiieccce, 54
Xalatan . ..o 157
XalKOIT .+ ettt 78
XANAX ot 88
Xanax XR ..o 88
Xareto . ..ooeeeeviniiicccce, 97
Xarelto Starter Pack . .............. 97
Xatmep oo, 149
paCoT0] o] IR 64
XABMVY . oo 155
Xeljanz ...ccevvveeieeiiie, 146
Xeljanz XR . oo 146
Xelstrym . oo, 109
XeNazine . ....cccceoveerneennnne. 112
XErESE . .o, 120
Xermelo ....ccccovvvvniccciennnn, 125
XOEVA v 153
XNANCE ..o 158
XifaXan ..o 54
Xigduo XR . 93



XiAra v 154
XOflUZA . v, 87
XOIAI i, 146
Xolremdi . .ccoovvveinciiiccies 99
Xopenex HFA e, 160
Xospata ....c.coceeveiiiieieie 78
XPOVIO .+ oo 78
Xtampza ER . ..o 49
Xtandi . .o, 73
Xulane . ..o, 140
XUROPNY oo 93
Xyosted . oo 135
XYFEM . oo, 165
XYWAV . oot 165
Y
YAZ oo 140
YE -VAX .« o 151
Yargesa . ...coveeeereenesieenenen, 130
Yasmin 28 . ...ooooeceevnnn, 140
YONSQA . v 73
YUPREI « o 159
Yuvafem ..o 140
y4
ZTHAO « e, 51
Zafemy . oo 140
Zafirlukast ... 159
Zaleplon ... 164
Zanaflex . ..o, 83
Zarontin ..o 62

ZAIXIO oo, 99
ZAVESCA ..o 130
ZaVZPIEL e 71
Zegalogue . ..o 93
ZEJUIA i 78
Zelapar ODT ..o 81
Zelboraf ..o, 79
ZEMAITA ..o 130
Zembrace SymTouch ............ 72
ZeMAr i 52
Zemplar .. 153
Zenatane ..., 116
JA=1 0] o1=1 0 TN 131
Zenzedi ..o, 109
ZePaler ..o 84
ZEPOSIA . evveeiiieeeee 114
Zeposia 7 -Day Starter Pack .

.................................................. 114
Zeposia Starter Kit ............... 114
ZerPaxa ..., 55
ZEStOretiC v, 105
ZEStrl i 100
ZEtia .o 107
ZIAQEN « weeieeveeiieeeee e 85
ZIANA et 116
Zidovuding . ..o, 86
ZiexteNZO0 . oo, 99
ZiIDrySq . oo 146
Zileuton ER ..o 159
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Zioptan ..o 157
Ziprasidone HCI ........ccccuc... 90
Ziprasidone Mesylate . ........... 90
WA o1<1o ] S 47
ZINaN . oo 83
ZIthromax . .c.cccvvvveviccccnn, 58
Zithromax Tri -Pak . ................. 58
Zithromax Z -Pak . .....cccoo... 58
ZIUVIMEt . oo 93
Zituvimet XR . s 93
ZITUVIO e, 93
ZOCOT ot 106
ZOlINZA oot 74
Zolmitriptan ..o, 72
Zolmitriptan ODT .....cceeenene 72
ZOIOFt .+ e 67
Zolpidem Tartrate ................ 164
Zolpidem Tartrate ER . ........ 164
Z0mMacton .....cccccvvvenicceciennn 134
ZOMIG .+ oo, 72
Z0Nal0N .ot 119
Z0ONEJIaN . .ccoveeeeieeeieeeieeeeen, 64
Z0NISAAE ..o 64
Zonisamide . ..., 64
ZOMIESS ..ot 149
ZOMYVE oo, 120
ZOSYN oo 57
Zovia 1/35 i 140
ZOVIFAX wevieeieiiieieiinisieeeeeesenens 84
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Ztalmy oo, 63
ZUDSOIV « oo, 51
ZUIZUVAE ..o 66
Zyclara Pump . ..o, 120
Zydelig . v 79
ZYFIO + it 159
Zykadia . ....cccooeveveiieieiiee 79
ZYIEt e 154
Zymfentra . ...ococeveevvevenieenne. 149
Zypitamag . cocoeeeeieeeiee 107
WA/ 01¢=) C- LSRR 90
ZYHQA o 73
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Medicamentos cubiertos listados por categoria

La lista siguiente tiene informacion sobre los medicamentos que cubre este plan. Si tiene algun
problema para encontrar su medicamento, consulte “Medicamentos cubiertos listados por nombre
(Indice de medicamentos)” en las paginas 13-44.

La primera columna indica el nombre del medicamento, que puede incluir la forma de dosificacion
y la concentracion. Los medicamentos de marca (B) aparecen en letra remarcada (por ejemplo,
Humalog) y los medicamentos genéricos (G) aparecen en letra normal (por ejemplo, Simvastatin).
El identificador (B) o (G) se indica en la columna “De marca o Genérico”. La informacion de la
columna “Reglas de cobertura o limites de uso” indica cualquier requisito especial para la
cobertura de su medicamento. Si se aplican limites de cantidad (quantity limits, QL) a un
medicamento, las cantidades de restriccion se indican en la tabla que aparece en las paginas
166-224.

De Marca
Nombre del medicamento o Nivel
Genérico

Reglas de cobertura o
limites de uso

Analgésicos

Medicamentos antiinflamatorios no esteroideos
Arthrotec (tableta oral de liberacion retardada)
Cambia (paquete oral)

Celebrex (capsula oral)

Celecoxib (capsula oral)

Daypro (tableta oral)

Diclofenac Epolamine (parche para uso externo)
Diclofenac Potassium (capsula oral)

Diclofenac Potassium (tableta oral)

Diclofenac Potassium (paquete oral)

Diclofenac Sodium ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

Diclofenac Sodium (solucion para uso externo)

Diclofenac Sodium (tableta oral de liberacién
retardada)

Diclofenac-Misoprostol (tableta oral de liberacion
retardada)

Diflunisal (tableta oral)
Dolobid (tableta oral)
Elyxyb (solucion oral)

Etodolac ER (tableta oral de liberacion prolongada
24 horas)

Etodolac (capsula oral)

Etodolac (tableta oral de liberacion inmediata)
Fenoprofen Calcium (400mg capsula oral)
Flector (parche para uso externo)

QL
QL

PA; QL
ST
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Nombre del medicamento o Nivel
Genérico

Reglas de cobertura o
limites de uso

Flurbiprofen (100mg tableta oral) G

Ibu (600mg tableta oral, 800mg tableta oral)

Ibuprofen (100mg/5ml suspension oral)

OOO

Ibuprofen (400mg tableta oral, 600mg tableta oral,
800mg tableta oral)

Ibuprofen-Famotidine (tableta oral) PA

Indocin (suspension oral) HRM

Indocin (supositorio rectal)

O WO
—_ (N DN =

Indomethacin ER (capsula oral de liberacion

prolongada) HRM

Indomethacin (capsula oral de liberacién inmediata) HRM

(
Indomethacin (suspension oral) HRM

Indomethacin (50mg supositorio rectal)

OO

Ketoprofen ER (capsula oral de liberacién
prolongada 24 horas)

Ketoprofen (capsula oral de liberacion inmediata)

Ketorolac Tromethamine (tableta oral) HRM

Kiprofen (capsula oral)

Licart (parche para uso externo 24 horas) PA; QL

Lodine (tableta oral)

Lofena (tableta oral) ST

Meclofenamate Sodium (capsula oral)

Mefenamic Acid (capsula oral)

Meloxicam (capsula oral) QL

Meloxicam (tableta oral)

Nabumetone (tableta oral)

INOINOINOIROINON N AN AR RV NOINO)
Nl | a2 a2 a2 DN DN WO DN =] =

Naprelan (tableta oral de liberacion prolongada
24 horas)

Naproxen DR (tableta oral de liberacion retardada)

Naproxen (suspensioén oral) QL

Naproxen (tableta oral de liberacidon inmediata)

OIOO®

Naproxen (375mg tableta oral de liberacién
retardada) (EC-Naproyn genérico)

(©)

Naproxen Sodium ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas) (Naprelan genérico)

©

Naproxen Sodium (275mg tableta oral de liberacion
inmediata, 550mg tableta oral de liberacion
inmediata)

Naproxen-Esomeprazole (tableta oral de liberacion G 1 PA
retardada)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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De Marca
o
Genérico

Nivel

Reglas de cobertura o
limites de uso

47

Oxaprozin (tableta oral)

G

Piroxicam (capsula oral)

Relafen DS (tableta oral)

ST

Sprix (solucion nasal)

Sulindac (tableta oral)

Tolectin 600 (tableta oral)

ST

Tolmetin Sodium (capsula oral)

Zipsor (capsula oral)

WOJIOTITO

B e N B I S I S B

ST

Analgésicos opiaceos, accion prolongada

Belbuca (150mcg pelicula bucal, 300mcg pelicula
bucal, 450mcg pelicula bucal, 600mcg pelicula
bucal, 75mcg pelicula bucal)

oy}

PA; 7D; DL; QL

Belbuca (750mcg pelicula bucal, 900mcg pelicula
bucal)

PA; 7D; DL; QL

Buprenorphine (parche transdérmico semanal)

)

7D; DL; QL

Butrans (10mcg/hr parche transdérmico semanal,
15mcg/hr parche transdérmico semanal, 5mcg/hr
parche transdérmico semanal, 7.5mcg/hr parche
transdérmico semanal)

7D; DL; QL

Butrans (20mcg/hr parche transdérmico semanal)

7D; DL; QL

ConZip (capsula oral de liberacion prolongada 24
horas)

7D; MME; DL,; QL

Fentanyl (parche transdérmico 72 horas)

7D; MME; DL; QL

Hydrocodone Bitartrate ER (capsula oral de
liberacién prolongada 12 horas)

7D; MME; DL, QL

Hydrocodone Bitartrate ER (tableta oral de liberacién
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias)

7D; MME; DL, QL

Hydromorphone HCI ER (tableta oral de liberacién
prolongada 24 horas)

7D; MME; DL; QL

Hysingla ER (100mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 60mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 80mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias)

PA; 7D; MME; DL; QL

Hysingla ER (20mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 30mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 40mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias)

PA; 7D; MME; DL; QL

Levorphanol Tartrate (tableta oral)

7D; MME; DL; QL
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Nombre del medicamento o Nivel :?;?tlgss g: Lc:sogeﬂura 0
Genérico
Methadone HCI (solucién oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Methadone HCI (tableta oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Morphine Sulfate ER Beads (capsula oral de G 1 . . .
liberacion prolongada 24 horas) (Avinza genérico) /D; MME; DL; QL
Morphine Sulfate ER (capsula oral de liberacion G 1 . R
prolongada 24 horas) (Kadian genérico) /D; MME; DL; QL
Morphine Sulfate ER (tableta oral de liberacion G 1 . R
prolongada) (MS Contin genérico) 7D; MME; DL; QL
MS Contin (100mg tableta oral de liberacion B 4
prolongada, 200mg tableta oral de liberacion . . .
prolongada, 60mg tableta oral de liberacion /D; MME; DL; QL
prolongada)
MS Contin (15mg tableta oral de liberacion B 3
prolongada, 30mg tableta oral de liberacion 7D; MME; DL; QL
prolongada)
Nucynta ER (100mg tableta oral de liberacion B 4
prolongada 12 horas, 150mg tableta oral de
liberacion prolongada 12 horas, 200mg tableta PA; 7D; MME; DL; QL
oral de liberacion prolongada 12 horas, 250mg
tableta oral de liberacion prolongada 12 horas)
Nucynta ER (50mg tableta oral de liberacion B 3 — A
prolongada 12 horas) PA; 7D; MME; DL; QL
OxyContin (10mg tableta oral de liberacion B 3

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 15mg tableta oral de liberacion

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 20mg tableta oral de liberacion PA; 7D; MME; DL; QL
prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 30mg tableta oral de liberacion

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias)

OxyContin (40mg tableta oral de liberacion B 4

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 60mg tableta oral de liberacion

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de PA; 7D; MME; DL; QL
sustancias, 80mg tableta oral de liberacion

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias)

Oxymorphone HCI ER (tableta oral de liberacion G 1 . Al
prolongada 12 horas) 7D; MME; DL; QL
Tramadol HCI (bifasico de liberacion prolongada) B & . A
(capsula oral de liberacion prolongada 24 horas) /D; MME; DL; QL
Tramadol HCI ER (tableta oral de liberacién G 1

prolongada 24 horas) 7D; MME; DL; QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Genérico
Xtampza ER (capsula oral de liberacion B 3
prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de 7D; MME; DL; QL
sustancias)
Analgésicos opiaceos, accion corta
Q;?;aminophen-Codeine (120-12mg/5ml solucion G 1 7D: MME: DL: QL
300-30mg tableta oral, 300-60mg tapleta ora) ° ' 7ommEDLGL
Alizital (tableta oral) B 3 HRM; QL
Ascomp-Codeine (capsula oral) G 1 HRM; 7D; MME; DL; QL
Butalbital-Acetaminophen (capsula oral) B 3 HRM; QL
Butalbital-Acetaminophen (tableta oral) G 1 HRM;QL
Butalbital-Acetaminophen-Caffeine (capsula oral) G 1 HRM; QL
Butalbital-Acetaminophen-Caffeine (tableta oral) G 1 HRM;QL
Erl;tl?lbital-Acetaminophen-Caffeine-Codeine (capsula G 1 HRM: 7D: MME: DL; QL
Butalbital-Aspirin-Caffeine (capsula oral) G 1 HRM; QL
Butalbital-Aspirin-Caffeine-Codeine (capsula oral) G 1 HRM; 7D; MME; DL; QL
Butorphanol Tartrate (solucidén nasal) G 1 7D; MME; DL; QL
Codeine Sulfate (tableta oral) G 1 7D; MME; DL; QL
50ma/mi solucion para inyecoion) ° % HAM7DIOL
Dilaudid (liquido oral) B 3 7D; MME; DL; QL
Dilaudid (2mg tableta oral, 4mg tableta oral) B 3 7D; MME; DL; QL
Dilaudid (8mg tableta oral) B 4 7D; MME; DL; QL
Endocet (tableta oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Fioricet (capsula oral) B 3 HRM; QL
Fioricet/Codeine (capsula oral) B 4 HRM; 7D; MME; DL; QL
e oomg/ 1o &1 v oL
Hydrocodone-Acetaminophen (10-300mg tableta G 1

oral, 10-325mg tableta oral, 2.5-325mg tableta oral, . R
5-300mg tableta oral, 5-325mg tableta oral, /D; MME; DL, QL
7.5-300mg tableta oral, 7.5-325mg tableta oral)

Hydrocodone-lbuprofen (tableta oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Hydromorphone HCI (liquido oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Hydromorphone HCI (tableta oral de liberacion G 1 . A
inmediata) 7D; MME; DL; QL
Hydromorphone HCI Preservative Free (10mg/ml G 1

solucion para inyeccion, 50mg/5ml solucién para 7D; DL
inyeccion)

Meperidine HCI (solucién para inyeccion) G 1 HRM;7D; DL
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Nombre del medicamento o Nivel :?;?tlgss g: lcj:sotl)oertura o

Genérico
Meperidine HCI (solucién oral) G 1 HRM; 7D; MME; DL; QL
Meperidine HCI (tableta oral) G 1 HRM; 7D; MME; DL; QL
(I;/:glr)phine Sulfate (concentrado) (20mg/ml solucién G 1 7D: MME: DL: QL
Morphine Sulfate (10mg/5ml solucién oral, G 1 . R
20mg/5ml solucion oral) 7D; MME; DL; QL
Morphine Sulfate (tableta oral de liberacién G 1 . R
inmediata) 7D; MME; DL; QL
Nalocet (tableta oral) B 4 7D; MME; DL; QL
Nucynta (100mg tableta oral de liberacion B 4 . . .
inmediata) 7D; MME; DL; QL
Nucynta (50mg tableta oral de liberacion B 3
inmediata, 75mg tableta oral de liberacion 7D; MME; DL; QL
inmediata)
Oxycodone HCI (capsula oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Oxycodone HCI (concentrado oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Oxycodone HCI (solucién oral) G 1 7D; MME; DL; QL
Oxycodone HCI (tableta oral de liberacion inmediata) G 1 7D; MME; DL; QL
Oxycodone-Acetaminophen (5-325mg/5ml B 3 . R
solucion oral) 7D; MME; DL; QL
Oxycodone-Acetaminophen (10-300mg tableta B 4 . A
oral, 5-300mg tableta oral, 7.5-300mg tableta oral) /D; MME; DL; QL
Oxycodone-Acetaminophen (10-325mg tableta oral, G 1
2.5-325mg tableta oral, 5-325mg tableta oral, 7D; MME; DL; QL
7.5-325mg tableta oral)
Oxymorphone HCI (tableta oral de liberacién G 1 . A
inmediata) 7D; MME; DL; QL
Pentazocine-Naloxone HCI (tableta oral) G 1 HRM; 7D; MME; DL; QL
Percocet (tableta oral) B 4 7D; MME; DL; QL
Prolate (solucién oral) B 4 7D; MME; DL; QL
Prolate (tableta oral) B 4 7D; MME; DL; QL
Roxicodone (15mg tableta oral) B 3 7D; MME; DL; QL
Roxicodone (30mg tableta oral) B 4 7D; MME; DL; QL
RoxyBond (tableta oral, disuasivo del abuso de B 4 . . .
sustancias) /D; MME; DL; QL
Tencon (tableta oral) B 3 HRM; QL
Tramadol HCI (100mg tableta oral de liberacion G 1 . R
inmediata, 50mg tableta oral de liberacién inmediata) 7D; MME; DL; QL
Tramadol-Acetaminophen (tableta oral) G 1 7D; MME; DL; QL

Anestésicos

Anestésicos locales

Encontrard el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Genérico

Lidocaine (5% ungliento para uso externo) G 1 QL
Lidocaine (5% parche para uso externo) G 1 PA;QL
Lidocaine HCI (4% solucion para uso externo) G 1
Lidocaine Viscous (2% solucion para la G 1
boca/garganta)
Lidocaine-Prilocaine (crema para uso externo) G 1
Lidocan (parche para uso externo) B 4 PA;QL
Tridacaine Il (parche para uso externo) B 4 PA; QL
ZTlido (parche para uso externo) B 3 PA;QL
Antiadictivos/agentes para el tratamiento del abuso de sustancias
Ansioliticos/disuasivos del alcohol
Acamprosate Calcium (tableta oral de liberacion G 1
retardada)
Disulfiram (tableta oral) G 1
Naltrexone HCI (tableta oral) G 1
Vivitrol (suspension reconstituida para inyeccion B 4
intramuscular)
Dependencia de los opiaceos
Buprenorphine HCI (tableta sublingual) G 1 QL
Buprenorphine HCI-Naloxone HCI (pelicula G 1 QL
sublingual)
Buprenorphine HCI-Naloxone HCI (tableta G 1 QL
sublingual)
Lofexidine HCI (tableta oral) G 1 QL
Lucemyra (tableta oral) B 4 QL
Suboxone (pelicula sublingual) B 3 QL
Zubsolv (tableta sublingual) B 3 QL
Agentes para reversion de opiaceos
Kloxxado (liquido nasal) B 2
Naloxone HCI (0.4mg/ml solucion para inyeccion) G 1
Naloxone HCI (cartucho con solucion para G 1
inyeccion)
Naloxone HCI (jeringa precargada con solucion para G 1
inyeccion)
Opvee (solucion nasal) B 3
;imhi (.j’eringa precargada con solucion para B 3 ST
inyeccion)
Agentes para dejar de fumar
Bupropion HCI SR (150mg tableta oral de liberacién G 1
prolongada 12 horas, disuasivo del tabaquismo)
Nicotrol NS (solucion nasal) B 3
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Nombre del medicamento o Nivel :?;?tlgss g: Ssogeﬂura 0
Genérico
Varenicline Tartrate (Starter) (tableta oral, paquete G 1
de tratamiento)
Varenicline Tartrate (tableta oral) G 1
Antibacterianos
Aminoglucésidos
Amikacin Sulfate (500mg/2ml solucion para G 1
inyeccion)
Arikayce (suspension para inhalacion) B 4 PA
Gentamicin Sulfate-0.9% Sodium Chloride (solucion G 1
para inyeccion intravenosa)
Gentamicin Sulfate (40mg/ml solucién para G 1
inyeccion)
Humatin (capsula oral) B 4
Neomycin Sulfate (tableta oral) G 1
Streptomycin Sulfate (solucion reconstituida para G 1
inyeccion intramuscular)
Tobramycin Sulfate (10mg/ml solucion para G 1
inyeccion, 80mg/2ml solucion para inyeccion)
Zemdri (solucién para inyeccion intravenosa) B 4
Antibacterianos, otros
Azactam (1g solucion reconstituida para B 3
inyeccion)
Azactam (2g solucion reconstituida para B 4
inyeccion)
Aztreonam (solucién reconstituida para inyeccion) G 1
Cleocin (capsula oral) B 3
Cleocin (solucion oral reconstituida) B 3
Cleocin Phosphate (900mg/6ml solucion para B 3
inyeccion)
Cleocin (crema vaginal) B 3
Cleocin (supositorio vaginal) B 3
Clindamycin HCI (capsula oral) G 1
Clindamycin Palmitate HCI (solucion oral G 1
reconstituida)
Clindamycin Phosphate in D5W (solucion para G 1
inyeccioén intravenosa)
Clindamycin Phosphate (900mg/6ml solucion para G 1
inyeccion)
Clindamycin Phosphate (crema vaginal) G 1
Clindesse (crema vaginal) B 3

Encontrard el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Nombre del medicamento o Nivel
Genérico

Reglas de cobertura o
limites de uso

Colistimethate Sodium (CBA) (solucién reconstituida G 1
para inyeccion)

Dalvance (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
intravenosa)

(@)

Daptomycin (solucion reconstituida para inyeccion
intravenosa)

Firvanq (solucion oral reconstituida)

Fosfomycin Tromethamine (paquete oral)

Hiprex (tableta oral)

Linezolid (solucidn para inyeccion intravenosa)

Linezolid (suspension oral reconstituida) QL

Linezolid (tableta oral) QL

Macrobid (capsula oral) HRM

Macrodantin (capsula oral) HRM

Methenamine Hippurate (tableta oral)

MetroCream (crema para uso externo)

Metrogel (gel para uso externo)

MetroLotion (locion para uso externo)

Metronidazole (crema para uso externo)

Metronidazole (gel para uso externo)

Metronidazole (locién para uso externo)

Metronidazole (capsula oral)

OOV VTODIOOOTON D@
| A a2 W W W R W W =R =2|W| =W

(
(
Metronidazole (solucion para inyeccion intravenosa)
(
(

Metronidazole (250mg tableta oral, 500mg tableta
oral)

)

Metronidazole (gel vaginal)

(@)

Nitrofurantoin Macrocrystal (capsula oral)

(Macrodantin genérico) HRM

Nitrofurantoin Monohydrate (Macrobid genérico) HRM

Nitrofurantoin (25mg/5ml suspensién oral) HRM

Noritate (crema para uso externo)

OO O
_ N = =

Polymyxin B Sulfate (solucion reconstituida para
inyeccion)

w
N

Sivextro (solucion reconstituida para inyeccion

intravenosa) PA

Sivextro (tableta oral) B 4 PA

Solosec (paquete oral) B 3

Tigecycline (solucién reconstituida para inyeccion G 1
intravenosa)

Tinidazole (tableta oral) G 1

Trimethoprim (tableta oral) G 1
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Tygacil (solucion reconstituida para inyeccion B 4

intravenosa)

Vancocin (capsula oral) B 4 QL

Vancomycin HCI (10g solucion reconstituida para G 1

inyeccion intravenosa, 1g solucion reconstituida para
inyeccion intravenosa, 500mg solucién reconstituida
para inyeccion intravenosa, 750mg solucion
reconstituida para inyeccion intravenosa)

Vancomycin HCI (capsula oral) G 1 QL
Vancomycin HCI (250mg/5ml solucién oral G 1
reconstituida, 25mg/ml solucién oral reconstituida)

Vandazole (gel vaginal) B 3
Xaciato (gel vaginal) B 3
Xifaxan (200mg tableta oral) B 3 PA
Xifaxan (550mg tableta oral) B 4 PA
Zyvox (600mg/300ml solucion para inyeccion B 3
intravenosa)

Zyvox (suspension oral reconstituida) B 4 QL
Zyvox (tableta oral) B 4 QL
Betalactamicos, cefalosporinas

Avycaz (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
intravenosa)

Cefaclor ER (tableta oral de liberacién prolongada G 1

12 horas)

Cefaclor (capsula oral) G 1
Cefaclor (suspension oral reconstituida) G 1
Cefadroxil (capsula oral) G 1
Cefadroxil (suspension oral reconstituida) G 1
Cefadroxil (tableta oral) G 1
Cefazolin Sodium (10g solucion reconstituida para G 1
inyeccion, 1g solucion reconstituida para inyeccion,

500mg solucion reconstituida para inyeccion)

Cefdinir (capsula oral) G 1
Cefdinir (suspensidn oral reconstituida) G 1
Cefepime HCI (solucién reconstituida para G 1
inyeccion)

Cefepime HCI (2g solucion reconstituida para G 1
inyeccioén intravenosa)

Cefixime (capsula oral) G 1
Cefixime (suspension oral reconstituida) G 1

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Genérico
Cefotetan Disodium (solucién reconstituida para G 1
inyeccion)
Cefoxitin Sodium (solucion reconstituida para G 1
inyeccion intravenosa)
Cefpodoxime Proxetil (suspensidn oral reconstituida) G 1
Cefpodoxime Proxetil (tableta oral) G 1
Cefprozil (suspension oral reconstituida) G 1
Cefprozil (tableta oral) G 1
Ceftazidime (solucién reconstituida para inyeccion) G 1
Ceftazidime (solucién reconstituida para inyeccion G 1
intravenosa)
Ceftriaxone Sodium (1g solucién reconstituida para G 1
inyeccion, 250mg solucién reconstituida para
inyeccion, 2g solucion reconstituida para inyeccion,
500mg solucion reconstituida para inyeccion)
Ceftriaxone Sodium (10g solucién reconstituida para G 1
inyeccion intravenosa)
Cefuroxime Axetil (tableta oral) G 1
Cefuroxime Sodium (solucién reconstituida para G 1
inyeccion)
Cefuroxime Sodium (solucién reconstituida para G 1
inyeccion intravenosa)
Cephalexin (capsula oral) G 1
Cephalexin (suspension oral reconstituida) G 1
Cephalexin (tableta oral) G 1
Tazicef (solucidn reconstituida para inyeccion) G 1
Tazicef (2g solucion reconstituida para inyecciéon G 1
intravenosa, 6g solucién reconstituida para inyeccién
intravenosa)
Teflaro (solucién reconstituida para inyeccién B 4
intravenosa)
Zerbaxa (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
intravenosa)
Betalactamicos, penicilinas
Amoxicillin (capsula oral) G 1
Amoxicillin (suspensidén oral reconstituida) G 1
Amoxicillin (tableta oral de liberacion inmediata) G 1
Amoxicillin (tableta oral masticable) G 1
Amoxicillin-Potassium Clavulanate ER (tableta oral G 1
de liberacion prolongada 12 horas)
Amoxicillin-Potassium Clavulanate (suspension oral G 1

reconstituida)
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Amoxicillin-Potassium Clavulanate (tableta oral de G 1
liberacién inmediata)
Amoxicillin-Potassium Clavulanate (tableta oral G 1
masticable)
Ampicillin (capsula oral) G 1
Ampicillin Sodium (125mg solucion reconstituida G 1
para inyeccion, 1g solucion reconstituida para
inyeccion)
Ampicillin Sodium (10g solucion reconstituida para G 1
inyeccioén intravenosa)
Ampicillin-Sulbactam Sodium (solucién reconstituida G 1
para inyeccion)
Ampicillin-Sulbactam Sodium (15 (10-5)g solucién G 1
reconstituida para inyeccion intravenosa)
Augmentin ES-600 (suspension oral reconstituida) B 3
Augmentin (suspension oral reconstituida) B 4
Bicillin C-R 900/300 (suspension para inyeccion B 3
intramuscular)
Bicillin C-R (suspension para inyeccion B 3
intramuscular)
Bicillin L-A (jeringa precargada con suspension B 3
para inyeccion intramuscular)
Dicloxacillin Sodium (capsula oral) G 1
Nafcillin Sodium (solucion reconstituida para G 1
inyeccion)
Nafcillin Sodium (10g solucién reconstituida para G 1
inyeccioén intravenosa)
Oxacillin Sodium in Dextrose (2g/50ml solucion B 3
para inyeccion intravenosa)
Oxacillin Sodium (solucion reconstituida para G 1
inyeccion)
Oxacillin Sodium (solucién reconstituida para G 1
inyeccioén intravenosa)
Penicillin G Potassium in Dextrose (40000 B 3
unidades/ml solucion para inyeccidn intravenosa,
60000 unidades/ml solucidén para inyeccion
intravenosa)
Penicillin G Potassium (20000000 unidades solucion G 1
reconstituida para inyeccion)
Penicillin G Sodium (solucion reconstituida para G 1
inyeccion)
Penicillin V Potassium (solucién oral reconstituida) G 1
Penicillin V Potassium (tableta oral) G 1

Encontrard el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.



Ultima actualizacion: 1 de abril de 2025 57

De Marca
Nombre del medicamento o Nivel :?;?tlgss g: lcj:sotl)oertura 0
Genérico
Piperacillin-Tazobactam (2.25 (2-0.25)g solucion G 1
reconstituida para inyeccion intravenosa, 3.375
(8-0.375)g solucidn reconstituida para inyeccion
intravenosa, 4.5 (4-0.5)g solucion reconstituida para
inyeccion intravenosa, 40.5 (36-4.5)g solucion
reconstituida para inyeccion intravenosa)
Unasyn (3 (2-1)g solucidn reconstituida para B 3
inyeccion)
Unasyn (solucion reconstituida para inyeccion B 3
intravenosa)
Zosyn (2-0.25g/50ml solucion para inyeccion B 3
intravenosa)
Carbapenemasas
Ertapenem Sodium (solucién reconstituida para G 1
inyeccion)
Imipenem-Cilastatin (solucién reconstituida para G 1
inyeccioén intravenosa)
Invanz (1g solucion reconstituida para inyeccion) B 3
Meropenem (1g solucion reconstituida para G 1
inyeccion intravenosa, 500mg solucion reconstituida
para inyeccion intravenosa)
Primaxin IV (solucion reconstituida para inyeccion B 3
intravenosa)
Vabomere (solucion reconstituida para inyeccion B 4
intravenosa)
Macrdlidos
Azithromycin (solucion reconstituida para inyeccion G 1
intravenosa)
Azithromycin (suspension oral reconstituida) G 1
Azithromycin (tableta oral) G 1
Clarithromycin ER (tableta oral de liberacién G 1
prolongada 24 horas)
Clarithromycin (suspension oral reconstituida) G 1
Clarithromycin (tableta oral de liberacion inmediata) G 1
Dificid (suspensidn oral reconstituida) B 4
Dificid (tableta oral) B 4
E.E.S. 400 (tableta oral) B 3
E.E.S. Granules (suspension oral reconstituida) B 3
EryPed 200 (suspension oral reconstituida) B 3
EryPed 400 (suspension oral reconstituida) B 4
Ery-Tab (tableta oral de liberacion retardada) B 3
Erythrocin Lactobionate (solucion reconstituida B 3

para inyeccion intravenosa)
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Erythromycin Base (capsula oral con particulas de G 1
liberacién retardada)
Erythromycin Base (tableta oral de liberacién G 1
inmediata)
Erythromycin Ethylsuccinate (suspensién oral G 1
reconstituida)
Erythromycin Ethylsuccinate (tableta oral) G 1
Erythromycin (tableta oral de liberacién retardada) G 1
Zithromax (solucion reconstituida para inyeccion B 3
intravenosa)
Zithromax (paquete oral) B 3
Zithromax (suspension oral reconstituida) B 3
Zithromax (tableta oral) B 3
Zithromax Tri-Pak (tableta oral) B 3
Zithromax Z-Pak (tableta oral) B 3
Quinolonas
Baxdela (solucion reconstituida para inyeccion B 4
intravenosa)
Baxdela (tableta oral) B 4
Cipro (suspension oral reconstituida) B 3
Cipro (tableta oral de liberacion inmediata) B 3
Ciprofloxacin HCI (250mg tableta oral de liberacion G 1
inmediata, 500mg tableta oral de liberacién
inmediata, 750mg tableta oral de liberacién
inmediata)
Ciprofloxacin in DSW (200mg/100ml solucién para G 1
inyeccioén intravenosa)
Levofloxacin in D5W (500mg/100ml solucion para G 1
inyeccion intravenosa, 750mg/150ml solucion para
inyeccion intravenosa)
Levofloxacin (solucién oral) G 1
Levofloxacin (tableta oral) G 1
Moxifloxacin HCI in NaCl (solucion para inyeccion G 1
intravenosa)
Moxifloxacin HCI (tableta oral) G 1
Ofloxacin (tableta oral) G 1
Sulfonamidas
Bactrim DS (tableta oral) B 3
Bactrim (tableta oral) B 3
Sulfadiazine (tableta oral) G 1

Encontrard el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Sulfamethoxazole-Trimethoprim (200-40mg/5ml G 1
suspension oral)
Sulfamethoxazole-Trimethoprim (tableta oral) G 1
Tetraciclinas
Demeclocycline HCI (tableta oral) G 1
Doryx MPC (60mg tableta oral de liberacion B 3
retardada)
Doxy 100 (solucion reconstituida para inyeccion G 1
intravenosa)
Doxycycline Hyclate (capsula oral) G 1
Doxycycline Hyclate (tableta oral de liberacién G 1
inmediata)
Doxycycline Hyclate (100mg tableta oral de G 1
liberacién retardada, 150mg tableta oral de
liberacién retardada, 200mg tableta oral de
liberacién retardada, 50mg tableta oral de liberacion
retardada, 75mg tableta oral de liberacion retardada)
Doxycycline Hyclate (80mg tableta oral de B 3
liberacion retardada)
Doxycycline Monohydrate (capsula oral) G 1
Doxycycline Monohydrate (suspensién oral G 1
reconstituida)
Doxycycline Monohydrate (tableta oral) G 1
Doxycycline (capsula oral de liberacion retardada) G 1
Minocycline HCI ER (tableta oral de liberaciéon G 1 QL
prolongada 24 horas)
Minocycline HCI (capsula oral) G 1
Minocycline HCI (tableta oral de liberacién G 1
inmediata)
Nuzyra (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
intravenosa)
Nuzyra (tableta oral) B 4 PA; QL
Oracea (capsula oral de liberacién retardada) B 3
Seysara (tableta oral) B 4
TARGADOX (tableta oral) B 3
Tetracycline HCI (capsula oral) G 1
Antiepiléticos
Antiepiléticos, otros
BRIVIACT (solucién oral) B 4 PA
BRIVIACT (tableta oral) B 4 PA
Epidiolex (solucion oral) B 4 PA
Eprontia (solucién oral) B 3
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Felbamate (suspension oral)

G

Felbamate (tableta oral)

Felbatol (tableta oral)

Fintepla (solucion oral)

PA; QL

Fycompa (suspension oral)

QL

Fycompa (10mg tableta oral, 12mg tableta oral,
4mg tableta oral, 6mg tableta oral, 8mg tableta
oral)

W D TT D

NN N N e

QL

Fycompa (2mg tableta oral)

(oY)

W

QL

Keppra (solucion oral)

(o8]

N

Keppra (1000mg tableta oral de liberacion
inmediata, 500mg tableta oral de liberacion
inmediata, 750mg tableta oral de liberacion
inmediata)

Keppra (250mg tableta oral de liberacion
inmediata)

Keppra XR (tableta oral de liberacion prolongada
24 horas)

(o8]

Lamictal ODT (tableta oral dispersable)

Lamictal (tableta oral de liberaciéon inmediata)

Lamictal (tableta oral masticable)

Lamictal Starter (kit oral de 35 tabletas, kit oral de
49 tabletas)

W o W w

(OS] I SN I SN N

Lamictal Starter (kit oral de 98 tabletas)

(o8]

N

Lamictal XR (kit oral)

(oY)

Lamictal XR (100mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, 200mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas, 250mg tableta
oral de liberacion prolongada 24 horas, 25mg
tableta oral de liberacion prolongada 24 horas,
300mg tableta oral de liberacion prolongada
24 horas, 50mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

Lamotrigine ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

)

Lamotrigine ODT (kit de tableta oral dispersable)

Lamotrigine (tableta oral de liberacién inmediata)

Lamotrigine (tableta oral masticable)

Lamotrigine ODT (tableta oral dispersable)

Lamotrigine Starter Kit-Blue (kit oral)

Lamotrigine Starter Kit-Green (kit oral)

DO ODD

Lamotrigine Starter Kit-Orange (kit oral)

G
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Levetiracetam ER (tableta oral de liberacion G 1

prolongada 24 horas)

Levetiracetam (100mg/ml solucién oral) G 1

Levetiracetam (1000mg tableta oral de liberacion G 1

inmediata, 250mg tableta oral de liberacién
inmediata, 500mg tableta oral de liberacién
inmediata, 750mg tableta oral de liberacién
inmediata)

Levetiracetam ODT (250mg tableta oral soluble de
disolucion inmediata)

QL

Qudexy XR (100mg capsula oral con
microgranulos dispersables de liberacion
prolongada 24 horas, 25mg capsula oral con
microgranulos dispersables de liberacion
prolongada 24 horas, 50mg capsula oral con
microgranulos dispersables de liberacion
prolongada 24 horas)

PA

Qudexy XR (150mg capsula oral con
microgranulos dispersables de liberacion
prolongada 24 horas, 200mg capsula oral con
microgranulos dispersables de liberacion
prolongada 24 horas)

PA

Roweepra (tableta oral de liberacidén inmediata)

©

Spritam ODT (tableta oral soluble de disolucion
inmediata)

(o9)

QL

Subvenite (100mg tableta oral, 150mg tableta oral,
200mg tableta oral, 25mg tableta oral)

)

Subvenite Starter Kit-Blue (kit oral)

Subvenite Starter Kit-Green (kit oral)

Subvenite Starter Kit-Orange (kit oral)

Topamax (100mg tableta oral, 200mg tableta oral)

Topamax (25mg tableta oral, 50mg tableta oral)

Topamax Sprinkle (capsula oral con
microgranulos dispersables)

WDTO DO D

Topiramate ER (capsula oral con microgranulos
dispersables de liberacion prolongada 24 horas)

)

PA

Topiramate ER (capsula oral de liberacién
prolongada 24 horas)

PA

Topiramate (capsula oral con microgranulos
dispersables de liberacién inmediata)

Topiramate (tableta oral)

©)

Trokendi XR (100mg capsula oral de liberacion
prolongada 24 horas, 200mg capsula oral de
liberacion prolongada 24 horas)

PA
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Trokendi XR (25mg capsula oral de liberacion B 3

prolongada 24 horas, 50mg capsula oral de PA

liberacion prolongada 24 horas)

Valproic Acid (capsula oral) G 1

Valproic Acid (250mg/5ml solucién oral) G 1

Xcopri (25mg tableta oral) B 4 PA; QL

Modificadores del canal de calcio

Celontin (capsula oral) B 3

Ethosuximide (capsula oral) G 1

Ethosuximide (solucion oral) G 1

Methsuximide (capsula oral) G 1

Zarontin (capsula oral) B 3

Zarontin (solucion oral) B 3

Intensificadores del Acido Gamma-Aminobutirico (GABA)

Libervant (pelicula bucal) B 4 PA; QL

Moduladores del Acido Gamma-Aminobutirico (GABA)

Clobazam (suspension oral) G 1 PA;QL

Clobazam (tableta oral) G 1 PA;QL

Diacomit (capsula oral) B 4 QL

Diacomit (paquete oral) B 4 QL

Diazepam (10mg gel rectal, 2.5mg gel rectal, 20mg G 1 aL

gel rectal)

Gabapentin (capsula oral) G 1

Gabapentin (250mg/5ml solucion oral) G 1

Gabapentin (600mg tableta oral, 800mg tableta oral) G 1

Mysoline (tableta oral) B 4

Nayzilam (solucion nasal) B 3 PA;QL

Neurontin (capsula oral) B 3

Neurontin (solucién oral) B 3

Neurontin (tableta oral) B 4

Onfi (suspension oral) B 4 PA; QL

Onfi (tableta oral) B 4 PA;QL

Phenobarbital (tonico oral) G 1 HRM

Phenobarbital (tableta oral) G 1 HRM

Primidone (tableta oral) G 1

Sabril (paquete oral) B 4 PA;QL

Sabril (tableta oral) B 4 PA; QL

Sympazan (10mg pelicula oral, 20mg pelicula oral) B 4 PA; QL

Encontrard el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.



Ultima actualizacién: 1 de abril de 2025 63

Nombre del medicamento E © IV’Ia-rca Nivel :?;?tlgss g: Ssogeﬂura 0
Genérico

Sympazan (5mg pelicula oral) B 3 PA;QL
Tiagabine HCI (tableta oral) G 1
Valtoco 10mg Dose (liquido nasal) B 3 PA;QL
Valtoco 15MG Do§e (7.5mg/0.1ml liquido nasal, B 4 PA: QL
paquete de tratamiento) ’
Valtoco 20MG Dose (10mg/0.1ml liquido nasal, B 4 .
paquete de tratamiento) PA; QL
Valtoco 5mg Dose (liquido nasal) B 3 PA;QL
Vigabatrin (paquete oral) G 1 PA;QL
Vigabatrin (tableta oral) G 1 PA;QL
Vigadrone (paquete oral) G 1 PA;QL
Vigadrone (tableta oral) G 1 PA;QL
Vigafyde (solucién oral) B 4 PA
Vigpoder (paquete oral) G 1 PA;QL
Ztalmy (suspension oral) B 4 PA
Agentes del canal de sodio
Aptiom (tableta oral) B 4 QL
Banzel (suspension oral) B 4
Banzel (tableta oral) B 4
Carbamazepine ER (capsula oral de liberacién G 1
prolongada 12 horas)
Carbamazepine ER (tableta oral de liberacién G 1
prolongada 12 horas)
Carbamazepine (100mg/5ml suspension oral) G 1
Carbamazepine (tableta oral de liberacion inmediata) G 1
Carbamazepine (tableta oral masticable) G 1
Carbatrol (capsula oral de liberacion prolongada B 3
12 horas)
Dilantin INFATABS (tableta oral masticable) B 2
Dilantin (capsula oral) B 2
Dilantin-125 (suspension oral) B 3
Epitol (tableta oral) G 1
Lacosamide (10mg/ml solucién oral) G 1 QL
Lacosamide (tableta oral) G 1 QL
Motpoly XR (100mg capsula oral de liberacion B 3 PA: QL
prolongada 24 horas) ’
Motpoly XR (150mg capsula oral de liberacion B 4
prolongada 24 horas, 200mg capsula oral de PA; QL
liberacion prolongada 24 horas)
Oxcarbazepine ER (tableta oral de liberacion G 1

prolongada 24 horas)
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Oxcarbazepine (suspension oral) G 1
Oxcarbazepine (tableta oral de liberacién inmediata) G 1
Oxtellar XR (150mg tableta oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas, 300mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas)
Oxtellar XR (600mg tableta oral de liberacion B 4
prolongada 24 horas)
Phenytek (capsula oral) G 1
Phenytoin (suspension oral) G 1
Phenytoin (tableta oral masticable) G 1
Phenytoin Sodium Extended (100mg capsula oral) G 1
Rufinamide (suspension oral) G 1
Rufinamide (tableta oral) G 1
Tegretol (suspension oral) B 3
Tegretol (tableta oral de liberacion inmediata) B 3
Tegretol XR (tableta oral de liberacion prolongada B 3
12 horas)
Trileptal (suspension oral) B 4
Trileptal (150mg tableta oral, 300mg tableta oral) B 3
Trileptal (600mg tableta oral) B 4
Vimpat (solucion oral) B 4 QL
Vimpat (100mg tableta oral, 150mg tableta oral, B 4 QL
200mg tableta oral)
Vimpat (50mg tableta oral) B 3 QL
Xcopri (250mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B 4 PA: QL
de tratamiento) ’
Xcopri (350mg dosis diaria) (150mg y 200mg B 4 PA: QL
tableta oral, paquete de tratamiento) ’
Xcopri (100mg tableta oral, 150mg tableta oral, B 4 PA: QL
200mg tableta oral, 50mg tableta oral) ’
Xcopri (14 x 12.5mg y 14 x 25mg tableta oral, B 3 PA: QL
paquete de tratamiento) ’
Xcopri (14 x 150mg y 14 x 200mg tableta oral, B 4
paquete de tratamiento, 14 x 50mgy 14 x 100mg PA; QL
tableta oral, paquete de tratamiento)
Zonegran (capsula oral) B 4
Zonisade (suspension oral) B 4 ST
Zonisamide (capsula oral) G 1

Antidemenciales

Antidemenciales, otros

Encontrard el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Namzaric (capsula oral de liberacion prolongada B 2 PA: QL
24 horas, paquete de tratamiento) ’

Namzaric (capsula oral de liberacion prolongada B 2 PA: QL
24 horas) ’

Inhibidores de la colinesterasa

Adlarity (parche transdérmico semanal) QL

Aricept (tableta oral) QL

Donepezil HCI (tableta oral) QL

Donepezil HCI ODT (tableta oral dispersable) QL

Exelon (parche transdérmico 24 horas) ST; QL

QOO T| @
gl =l =a|lwlw

Galantamine Hydrobromide ER (capsula oral de
liberacién prolongada 24 horas)

Galantamine Hydrobromide (solucién oral)

Galantamine Hydrobromide (tableta oral)

OIDOD

Rivastigmine Tartrate (capsula oral)

— | — ] — ] —

Rivastigmine (parche transdérmico 24 horas) G ST; QL

Antagonistas de los receptores de N-Metil-D-Aspartato (NMDA)

Memantine HCI ER (capsula oral de liberacion G 1 PA: QL
prolongada 24 horas) ’

Memantine HCI (solucion oral) PA; QL

Memantine HCI (tableta oral) PA; QL

Memantine HCI Titration Pak (tableta oral) PA; QL

TOIDOD
W| =] =] =

Namenda Titration Pak (tableta oral) PA; QL

Antidepresivos

Antidepresivos, otros

Aplenzin (tableta oral de liberacion prolongada 24 B 4
horas)

Auvelity (tableta oral de liberacion prolongada) B 3

Bupropion HCI SR (tableta oral de liberacion G 1
prolongada 12 horas)

Bupropion HCI XL (150mg tableta oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas, 300mg tableta oral de
liberacién prolongada 24 horas)

Bupropion HCI ER (XL) (450mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas)

w
w

Bupropion HCI (tableta oral de liberacién inmediata)

Chlordiazepoxide-Amitriptyline (tableta oral) HRM

Mirtazapine (tableta oral)

Mirtazapine ODT (tableta oral dispersable)

Perphenazine-Amitriptyline (tableta oral) HRM

TODODDOD
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Remeron (tableta oral)
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Remeron SolTab (tableta oral dispersable) B 3

Wellbutrin SR (tableta oral de liberacion B 3

prolongada 12 horas)

Wellbutrin XL (tableta oral de liberacion B 4

prolongada 24 horas)

Zurzuvae (capsula oral) B 4 PA; QL

Inhibidores de la Monoaminooxidasa

Emsam (parche transdérmico 24 horas) B 4

Marplan (tableta oral) B 3

Nardil (tableta oral) B 3

Parnate (tableta oral) B 4

Phenelzine Sulfate (tableta oral) G 1

Tranylcypromine Sulfate (tableta oral) G 1

SSRI/SNRI (Inhibidores Selectivos de la Recaptacion de Serotonina/Inhibidores de la

Recaptacion de Serotonina y Noradrenalina)

Celexa (tableta oral) B 3
Citalopram Hydrobromide (capsula oral) B 3
Citalopram Hydrobromide (solucién oral) G 1
Citalopram Hydrobromide (tableta oral) G 1
Desvenlafaxine ER (tableta oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas) (equivalente a la marca

Khedezla)

Desvenlafaxine Succinate ER (tableta oral de G 1
liberacién prolongada 24 horas) (Pristiq genérico)

Effexor XR (capsula oral de liberacion prolongada B 3
24 horas)

Escitalopram Oxalate (solucion oral) G 1
Escitalopram Oxalate (tableta oral) G 1
Fetzima (capsula oral de liberaciéon prolongada 24 B 3 ST
horas)

Fetzima Titration (capsula oral de liberacion B 3 ST
prolongada 24 horas, paquete de tratamiento)

Fluoxetine HCI (PMDD) (tableta oral) G 1
Fluoxetine HCI (10mg capsula oral de liberacion G 1
inmediata, 20mg capsula oral de liberacion

inmediata, 40mg capsula oral de liberacion

inmediata)

Fluoxetine HCI (capsula oral de liberacion retardada) G 1
Fluoxetine HCI (20mg/5ml solucidén oral) G 1
Fluoxetine HCI (tableta oral) G 1

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Fluvoxamine Maleate ER (capsula oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas)

Fluvoxamine Maleate (tableta oral)

Lexapro (tableta oral)

Nefazodone HCI (tableta oral)

OOITO
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Paroxetine HCI ER (tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas) HRM

Paroxetine HCI (suspension oral) HRM

Paroxetine HCI (tableta oral de liberacion inmediata) HRM

Paroxetine Mesylate (capsula oral) HRM

TOIDOD
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Paxil CR (tableta oral de liberacion prolongada 24

horas) HRM

v9)
w

Paxil (tableta oral de liberacion inmediata) HRM

(03]
w

Pristiq (tableta oral de liberacion prolongada 24
horas)

Prozac (10mg capsula oral, 20mg capsula oral)

Prozac (40mg capsula oral)

Sertraline HCI (capsula oral)

Sertraline HCI (concentrado oral)

Sertraline HCI (tableta oral)

Trazodone HCI (tableta oral)

Trintellix (tableta oral)

WO OOO T oW
W w22 =W W

Venlafaxine Besylate ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

(@)

Venlafaxine HCI ER (capsula oral de liberacion
prolongada 24 horas)

©

Venlafaxine HCI ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

Venlafaxine HCI (tableta oral de liberacion inmediata)

Viibryd (tableta oral)

Vilazodone HCI (tableta oral)

Zoloft (concentrado oral)

WO WD
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Zoloft (tableta oral)

Triciclicos

Amitriptyline HCI (tableta oral) HRM

Amoxapine (tableta oral) HRM

Anafranil (capsula oral) HRM

Clomipramine HCI (capsula oral) HRM

Desipramine HCI (tableta oral) HRM

DIOOTDD
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Doxepin HCI (capsula oral) HRM
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Doxepin HCI (concentrado oral) G 1 HRM
Imipramine HCI (tableta oral) G 1 HRM
Imipramine Pamoate (capsula oral) G 1 HRM
Norpramin (tableta oral) B 3 HRM
Nortriptyline HCI (capsula oral) G 1 HRM
Nortriptyline HCI (solucion oral) G 1 HRM
Protriptyline HCI (tableta oral) G 1 HRM
Trimipramine Maleate (capsula oral) G 1 HRM
Antieméticos
Antieméticos, otros
Antivert (tableta oral) B 3 HRM
Antivert (tableta oral masticable) B 3 HRM
Bonjesta (tableta oral de liberacion prolongada) B 3 HRM
Compro (supositorio rectal) G 1
Diclegis (tableta oral de liberacion retardada) B 3 HRM
Doxylamine-Pyridoxine (tableta oral de liberacién G 1 HRM
retardada)
Gimoti (solucién nasal) B 4 PA
2/Ireglizine HCI (12.5mg tableta oral, 25mg tableta G 1 HRM

a
Metoclopramide HCI (5mg/5ml solucion oral) G 1
Metoclopramide HCI (tableta oral) G 1
Metoclopramide HCI ODT (tableta oral dispersable) G 1
Perphenazine (tableta oral) G 1
Prochlorperazine Maleate (tableta oral) G 1
Prochlorperazine (supositorio rectal) G 1
Promethazine HCI (6.25mg/5ml solucion oral) G 1 HRM
Promethazine HCI (tableta oral) G 1 HRM
Promethazine HCI (supositorio rectal) G 1 HRM; QL
SPJgngei:Q;eige:gétQaE;)mg supositorio rectal, 50mg G 1 HRM: QL
Reglan (tableta oral) B 3
Scopolamine (parche transdérmico 72 horas) G 1 HRM
Trimethobenzamide HCI (capsula oral) G 1 B/D,PA;QL
Medicamentos complementarios para la terapia emetogénica
Qr%rlo;:zpitant (paquete de tratamiento oral, capsula G 1 PA: QL
Dronabinol (capsula oral) G 1 PA
Emend (capsula oral) B 3 PA;QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Emend (suspension oral reconstituida) B 3 PA;QL

Emend Tri-Pack (capsula oral) B 3 PA;QL

Granisetron HCI (tableta oral) G 1 B/D,PA;QL

Marinol (10mg capsula oral, 5mg capsula oral) B 4 PA

Marinol (2.5mg capsula oral) B 3 PA

Ondansetron HCI (solucién oral) G 1 B/D,PA;QL

Ondansetron HCI (4mg tableta oral, 8mg tableta oral) G 1 B/D,PA; QL

Ondansetron ODT (4mg tableta oral dispersable, G 1 B/D,PA; QL

8mg tableta oral dispersable)

Sancuso (parche transdérmico) B 4 QL
Varubi (180mg dosis) (tableta oral, paquete de B 4 .
tratamiento) B/D,PA; QL
Antimicéticos

Antimicéticos

Abelcet (suspension para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA
AmBisome (suspension reconstituida para B 4 B/D,PA
inyeccion intravenosa) ’
Amphotericin B (solucion reconstituida para G 1 B/D,PA
inyeccioén intravenosa) ’
Amphotericin B Liposome (suspension reconstituida G 1 B/D,PA
para inyeccion intravenosa) ’
Ancobon (capsula oral) B 4 PA
Caspofungin Acetate (solucion reconstituida para G 1

inyeccioén intravenosa)

Clotrimazole (pastilla para la boca/garganta) G 1
Cresemba (capsula oral) B 4 PA
Diflucan (suspension oral reconstituida) B 3

Diflucan (100mg tableta oral) B 3

Eraxis (solucion reconstituida para inyeccion B 4
intravenosa)

Fluconazole in Sodium Chloride G 1
(200-0.9mg/100ml-% solucion para inyeccién

intravenosa, 400-0.9mg/200ml-% solucién para

inyeccioén intravenosa)

Fluconazole (suspension oral reconstituida) G 1
Fluconazole (tableta oral) G 1
Flucytosine (capsula oral) G 1 PA
Griseofulvin Microsize (suspension oral) G 1
Griseofulvin Microsize (tableta oral) G 1
Griseofulvin Ultramicrosize (125mg tableta oral, G 1

250mg tableta oral)
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Gynazole-1 (crema vaginal) B 3
ltraconazole (capsula oral) G 1 PA
ltraconazole (solucién oral) G 1 PA
Ketoconazole (tableta oral) G 1
Micafungin Sodium (solucién reconstituida para G 1
inyeccioén intravenosa)
Miconazole 3 (supositorio vaginal) G 1
Mycamine (50mg Intravenous Solution B 4
Reconstituted)
Noxafil (paquete oral) B 4 PA; QL
Noxafil (suspension oral) B 4 QL
Nystatin (suspension para la boca/garganta) G 1
Nystatin (tableta oral) G 1
Posaconazole (suspension oral) G 1 QL
Posaconazole (tableta oral de liberacion retardada) G 1 PA;QL
Sporanox (capsula oral) B 4 PA
Sporanox (solucion oral) B 3 PA
Terbinafine HCI (tableta oral) G 1 QL
Terconazole (crema vaginal) G 1
Terconazole (supositorio vaginal) G 1
Tolsura (capsula oral) B 4 PA
)Ifend IV (solucion reconstituida para inyeccion B 3 PA
intravenosa)
Vfend (suspension oral reconstituida) B 4 QL
Vfend (50mg tableta oral) B 3 QL
Vivjoa (capsula oral, paquete de tratamiento) B 3 PA
Voriconazole (solucidn reconstituida para inyeccién G 1 PA
intravenosa)
Voriconazole (suspension oral reconstituida) G 1 QL
Voriconazole (tableta oral) G 1 QL
Antigotosos
Antigotosos
Allopurinol (100mg tableta oral, 300mg tableta oral) G 1
Allopurinol (200mg tableta oral) G 1 ST
Colchicine (0.6mg capsula oral) (Mitigare genérico) G 1
Colchicine (0.6mg tableta oral) (Colcrys genérico) G 1
Colchicine-Probenecid (tableta oral) G 1
Febuxostat (tableta oral) G 1 ST
Gloperba (solucion oral) B 3 PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Mitigare (capsula oral) B 3
Probenecid (tableta oral) G 1
Uloric (tableta oral) B 3 ST

Antimigranosos

Antagonistas de los Receptores del Péptido Relacionado con el Gen de la Calcitonina (CGRP)

Aimovig (autoinyectable con solucion para B 2 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Ajovy (autoinyectable con solucién para inyeccion B 3 PA: QL
subcutanea) ’
Ajovy (jeringa precargada con solucion para B 3 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Emgality (300mg dosis) (100mg/ml jeringa B 3
precargada con solucién para inyeccion PA; QL
subcutanea)

Emagality (autoinyectable con solucion para B 2 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Emgality (120mg/ml jeringa precargada con B 2 PA: QL
solucion para inyeccion subcutanea) ’
Nurtec ODT (tableta oral dispersable) B 4 PA; QL
Qulipta (tableta oral) B 4 PA;QL
Ubrelvy (tableta oral) B 4 PA;QL
Zavzpret (solucion nasal) B 4 PA; QL
Alcaloides de ergotamina

Dihydroergotamine Mesylate (solucién nasal) G 1 PA; QL
Ergotamine-Caffeine (tableta oral) G 1

Migergot (supositorio rectal) B 4

Migranal (solucion nasal) B 4 PA; QL
Trudhesa (solucién en aerosol nasal) B 4 PA; QL
Profilacticos

Timolol Maleate (tableta oral) G 1

Agonista de los receptores de serotonina (5-HT)

Almotriptan Malate (tableta oral) G 1 QL
Eletriptan Hydrobromide (tableta oral) G 1 QL
Frova (tableta oral) B 4 QL
Frovatriptan Succinate (tableta oral) G 1 QL
Imitrex (tableta oral) B 3 QL
Imitrex STATdose Refill (6mg/0.5ml cartucho con B 4 QL
solucion para inyeccion subcutanea)

Imitrex STATdose System (4mg/0.5ml B 4
autoinyectable con solucion para inyeccion QL

subcutanea)




72 Ultima actualizacion: 1 de abril de 2025

Nombre del medicamento c? © IV’Ia-rca Nivel :?;?tlgss g: Lc:sogeﬂura 0
Genérico
Maxalt (tableta oral) B 3 QL
Maxalt-MLT (tableta oral dispersable) B 3 QL
Naratriptan HCI (tableta oral) G 1 QL
Onzetrq ?(sail (polvo nasal activado por la B 4 QL
exhalacion)
Relpax (tableta oral) B 3 QL
Reyvow (tableta oral) B 3 PA;QL
Rizatriptan Benzoate (tableta oral) G 1 QL
Rizatriptan Benzoate ODT (tableta oral dispersable) G 1 QL
Sumatriptan (solucién nasal) G 1 QL
Sumatriptan Succinate (tableta oral) G 1 QL
Sumgtriptar.l,Succinate, (autoinyectable con solucién G 1 QL
para inyeccion subcutanea)
Sumatrjptan Succinate (solucion para inyeccién G 1 aL
subcutanea)
Sumatriptan-Naproxen Sodium (tableta oral) G 1 QL
Tosymra (solucién nasal) B 3 QL
Treximet (tableta oral) B 4 QL
Zemb_r’ace SyrpTouct'\,(autoinyegtable con B 4 aL
solucion para inyeccion subcutanea)
Zolmitriptan (2.5mg solucion nasal) B 3 QL
Zolmitriptan (5mg solucion nasal) G 1 QL
Zolmitriptan (2.5mg tableta oral, 5mg tableta oral) G 1 QL
Zolmitriptan ODT (2.5mg tableta oral dispersable, G 1 QL
5mg tableta oral dispersable)
Zomig (solucidén nasal) B 3 QL
Zomig (tableta oral) B 4 QL
Antimiasténicos
Parasimpaticomiméticos
Mestinon (solucién oral) B 4
Mestinon (tableta oral de liberacion inmediata) B 4
Mestinon (tableta oral de liberacion prolongada) B 4
Pyridostigmine Bromide ER (tableta oral de G 1
liberacién prolongada)
Pyridostigmine Bromide (solucion oral) G 1
Pyridostigmine Bromide (tableta oral de liberacion G 1

inmediata)

Antimicobacterianos

Antimicobacterianos, otros

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Dapsone (tableta oral)

G

Mycobutin (150mg capsula oral)

B

Rifabutin (capsula oral)

G

Antituberculosos

Cycloserine (capsula oral)

Ethambutol HCI (tableta oral)

Isoniazid (jarabe oral)

Isoniazid (tableta oral)

Pretomanid (tableta oral)

Priftin (tableta oral)

Pyrazinamide (tableta oral)

Rifampin (solucion reconstituida para inyeccion
intravenosa)

IO NvARVINOINOINOINO)
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Rifampin (capsula oral)

(@)

—

Sirturo (tableta oral)

(o8]

PA

Trecator (tableta oral)

w

Antineoplasicos

Alquilantes

Cyclophosphamide (capsula oral)

B/D,PA

Cyclophosphamide (tableta oral)

B/D,PA

Gleostine (100mg capsula oral)

Gleostine (10mg capsula oral, 40mg capsula oral)

Matulane (capsula oral)

Valchlor (gel para uso externo)

W O T T DO
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PA; QL

Antiandrégenos

Abiraterone Acetate (tableta oral)

PA

Bicalutamide (tableta oral)

Casodex (tableta oral)

Erleada (tableta oral)

PA

Nilandron (tableta oral)

Nilutamide (tableta oral)

Nubeqa (tableta oral)

PA

Xtandi (capsula oral)

PA

Xtandi (tableta oral)

PA

Yonsa (tableta oral)

PA

Zytiga (tableta oral)

WOV VDO DT OO
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PA

Antiangiogénicos

Lenalidomide (capsula oral)

©

—

PA

Pomalyst (capsula oral)

(o9)

PA
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Revlimid (capsula oral) B 4 PA
Thalomid (100mg capsula oral, 50mg capsula B 4 .
oral) PA; QL
Antiestrogenos/modificadores
Orserdu (tableta oral) B 4 PA;QL
Soltamox (solucién oral) B 4
Tamoxifen Citrate (tableta oral) G 1
Toremifene Citrate (tableta oral) G 1
Antimetabodlicos
Hydrea (capsula oral) B 3
Hydroxyurea (capsula oral) G 1
Mercaptopurine (tableta oral) G 1
Onureg (tableta oral) B 4 PA; QL
Purixan (suspension oral) B 4 PA
Antineoplasicos, otros
Akeega (tableta oral) B 4 PA; QL
Ingovi (tableta oral) B 4 PA;QL
Iwilfin (tableta oral) B 4 PA; QL
Lazcluze (tableta oral) B 4 PA; QL
Lonsurf (tableta oral) B 4 PA
Lysodren (tableta oral) B 4
Ogsiveo (tableta oral) B 4 PA; QL
Orgovyx (tableta oral) B 4 PA; QL
Revuforj (tableta oral) B 4 PA;QL
Vonjo (capsula oral) B 4 PA; QL
Zolinza (capsula oral) B 4 PA
Inhibidores de la aromatasa, 3.2 generacion
Anastrozole (tableta oral) G 1
Arimidex (tableta oral) B 4
Aromasin (tableta oral) B 4
Exemestane (tableta oral) G 1
Femara (tableta oral) B 3
Letrozole (tableta oral) G 1
Inhibidores de la diana molecular
Afinitor Disperz (tableta oral soluble) B 4 PA
Afinitor (tableta oral) B 4 PA
Alecensa (capsula oral) B 4 PA
Alunbrig (tableta oral) B 4 PA; QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Alunbrig (tableta oral, paquete de tratamiento) B 4 PA; QL
Augtyro (capsula oral) B 4 PA; QL
Ayvakit (tableta oral) B 4 PA; QL
Balversa (tableta oral) B 4 PA; QL
Bosulif (capsula oral) B 4 PA
Bosulif (tableta oral) B 4 PA
Braftovi (capsula oral) B 4 PA
Brukinsa (capsula oral) B 4 PA; QL
Cabometyx (tableta oral) B 4 PA
Calquence (100mg capsula oral) B 4 PA;QL
Calquence (tableta oral) B 4 PA; QL
Caprelsa (tableta oral) B 4 PA
Cometriq (100mg dosis diaria) (kit oral) B 4 PA
Cometriq (140mg dosis diaria) (kit oral) B 4 PA
Cometriq (60mg dosis diaria) (kit oral) B 4 PA
Copiktra (capsula oral) B 4 PA;QL
Cotellic (tableta oral) B 4 PA
Danziten (tableta oral) B 4 PA
Dasatinib (tableta oral) G 1 PA
Daurismo (tableta oral) B 4 PA;QL
Erivedge (capsula oral) B 4 PA
Erlotinib HCI (tableta oral) G 1 PA
Everolimus (10mg tableta oral, 2.5mg tableta oral, G 1 PA
5mg tableta oral, 7.5mg tableta oral)
Everolimus (tableta oral soluble) G 1 PA
Fotivda (capsula oral) B 4 PA; QL
Fruzaqla (capsula oral) B 4 PA; QL
Gavreto (capsula oral) B 4 PA;QL
Gefitinib (tableta oral) G 1 PA
Gilotrif (tableta oral) B 4 PA
Gleevec (tableta oral) B 4 PA
Ibrance (capsula oral) B 4 PA
Ibrance (tableta oral) B 4 PA
Iclusig (tableta oral) B 4 PA;QL
IDHIFA (tableta oral) B 4 PA
Imatinib Mesylate (tableta oral) G 1 PA
Imbruvica (capsula oral) B 4 PA;QL
Imbruvica (suspension oral) B 4 PA; QL
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Imbruvica (140mg tableta oral, 280mg tableta B 4 PA: QL
oral, 420mg tableta oral) ’
Imkeldi (solucién oral) B 4 PA
Inlyta (tableta oral) B 4 PA; QL
Inrebic (capsula oral) B 4 PA; QL
Iressa (tableta oral) B 4 PA
Itovebi (tableta oral) B 4 PA;QL
Jakafi (tableta oral) B 4 PA
Jaypirca (tableta oral) B 4 PA; QL
Kisqali (200mg dosis) (tableta oral) B 4 PA
Kisqali (400mg dosis) (tableta oral) B 4 PA
Kisqgali (600mg dosis) (tableta oral) B 4 PA
Kisgali Femara (400mg dosis) (200 & 2.5mg B 4 PA
tableta oral, paquete de tratamiento)
Kisqgali Femara (600mg dosis) (200 & 2.5mg B 4 PA
tableta oral, paquete de tratamiento)
Koselugo (capsula oral) B 4 PA; QL
Krazati (tableta oral) B 4 PA; QL
Lapatinib Ditosylate (tableta oral) G 1 PA
Lenvima 10mg Daily Dose (capsula oral, paquete B 4 PA
de tratamiento)
Lenvima 12mg Daily Dose (capsula oral, paquete B 4 PA
de tratamiento)
Lenvima 14mg Daily Dose (capsula oral, paquete B 4 PA
de tratamiento)
Lenvima 18mg Daily Dose (capsula oral, paquete B 4 PA
de tratamiento)
Lenvima 20mg Daily Dose (capsula oral, paquete B 4 PA
de tratamiento)
Lenvima 24mg Daily Dose (capsula oral, paquete B 4 PA
de tratamiento)
Lenvima 4mg Daily Dose (capsula oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Lenvima 8mg Daily Dose (capsula oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Lorbrena (tableta oral) B 4 PA; QL
Lumakras (tableta oral) B 4 PA;QL
Lynparza (tableta oral) B 4 PA
Lytgobi (12mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B 4 PA: QL

de tratamiento)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Lytgobi (1.6mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B 4 PA: QL
de tratamiento) ’
Lytgobi (gOmg dosis diaria) (tableta oral, paquete B 4 PA: QL
de tratamiento) ’
Mekinist (solucién oral reconstituida) B 4 PA
Mekinist (tableta oral) B 4 PA
Mektovi (tableta oral) B 4 PA
Nerlynx (tableta oral) B 4 PA;QL
Nexavar (tableta oral) B 4 PA
Ninlaro (capsula oral) B 4 PA
Odomzo (capsula oral) B 4 PA
Ojemda (Oral Suspension Reconstituted) B 4 PA;QL
Ojemda (tableta oral) B 4 PA; QL
Ojjaara (tableta oral) B 4 PA; QL
Pazopanib HCI (tableta oral) G 1 PA
Pemazyre (tableta oral) B 4 PA;QL
Pigray (200mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B 4 .

de tratamiento) PA; QL
Pigray (25_0mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B 4 PA: QL
de tratamiento) ’
Pigray (3(?0mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B 4 PA: QL
de tratamiento) ’
Qinlock (tableta oral) B 4 PA; QL
Retevmo (40mg capsula oral, 80mg capsula oral) B 4 PA; QL
Retevmo (tableta oral) B 4 PA;QL
Rezlidhia (capsula oral) B 4 PA;QL
Rozlytrek (capsula oral) B 4 PA; QL
Rozlytrek (paquete oral) B 4 PA;QL
Rubraca (tableta oral) B 4 PA
Rydapt (capsula oral) B 4 PA; QL
Scemblix (tableta oral) B 4 PA; QL
Sorafenib Tosylate (tableta oral) G 1 PA
Sprycel (tableta oral) B 4 PA
Stivarga (tableta oral) B 4 PA
Sunitinib Malate (capsula oral) G 1 PA
Sutent (capsula oral) B 4 PA
Tabrecta (tableta oral) B 4 PA; QL
Tafinlar (capsula oral) B 4 PA
Tafinlar (tableta oral soluble) B 4 PA
Tagrisso (tableta oral) B 4 PA
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Talzenna (capsula oral) B 4 PA;QL
Tasigna (capsula oral) B 4 PA
Tazverik (tableta oral) B 4 PA;QL
Tepmetko (tableta oral) B 4 PA;QL
Tibsovo (tableta oral) B 4 PA; QL
Torpenz (tableta oral) G 1 PA
Truqgap (tableta oral) B 4 PA;QL
Tukysa (tableta oral) B 4 PA; QL
Turalio (capsula oral) B 4 PA;QL
Tykerb (tableta oral) B 4 PA
Vanflyta (tableta oral) B 4 PA; QL
Venclexta (100mg tableta oral, 50mg tableta oral) B 4 PA
Venclexta (10mg tableta oral) B 3 PA
Venclexta Starting Pack (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Verzenio (tableta oral) B 4 PA
Vitrakvi (capsula oral) B 4 PA;QL
Vitrakvi (solucion oral) B 4 PA; QL
Vizimpro (tableta oral) B 4 PA
Voranigo (tableta oral) B 4 PA; QL
Votrient (tableta oral) B 4 PA
Xalkori (capsula oral) B 4 PA
Xalkori (capsula oral con microgranulos B 4 PA
dispersables)
Xospata (tableta oral) B 4 PA;QL
Xpovio (100mg una vez por semana) (tableta oral, B 4 PA: QL
paquete de tratamiento) ’
Xpovio (40mg una vez por semana) (tableta oral, B 4 .

. PA; QL
paquete de tratamiento)
Xpovio (40mg dos veces por semana) (tableta B 4 PA: QL
oral, paquete de tratamiento) ’
Xpovio (60mg una vez por semana) (tableta oral, B 4 PA: QL
paquete de tratamiento) ’
Xpovio (60mg dos veces por semana) (tableta B 4 PA: QL
oral, paquete de tratamiento) ’
Xpovio (80mg una vez por semana) (tableta oral, B 4 PA: QL
paquete de tratamiento) ’
Xpovio (80mg dos veces por semana) (tableta B 4 PA: QL
oral, paquete de tratamiento) ’
Zejula (tableta oral) B 4 PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Zelboraf (tableta oral) B 4 PA
Zydelig (tableta oral) B 4 PA
Zykadia (tableta oral) B 4 PA
Retinoides
Bexarotene (gel para uso externo) G 1 PA;QL
Bexarotene (capsula oral) G 1 PA
Panretin (gel para uso externo) B 4 PA
Targretin (gel para uso externo) B 4 PA;QL
Targretin (capsula oral) B 4 PA
Tretinoin (capsula oral) G 1
Medicamentos complementarios para el tratamiento
Leucovorin Calcium (tableta oral) G 1
Mesna (tableta oral) G 1
Mesnex (tableta oral) B 3
Antiparasitarios
Antihelminticos
Albendazole (tableta oral) G 1 QL
Emverm (tableta oral masticable) B 4
Ivermectin (tableta oral) G 1 PA
Praziquantel (tableta oral) G 1
Stromectol (tableta oral) B 3 PA
Antiprotozoarios
Atovaquone (suspension oral) G 1 QL
Atovaquone-Proguanil HCI (tableta oral) G 1
Chloroquine Phosphate (tableta oral) G 1 QL
Coartem (tableta oral) B 3
DARAPRIM (tableta oral) B 4
Hydroxychloroquine Sulfate (tableta oral) G 1 QL
Impavido (capsula oral) B 4
Krintafel (tableta oral) B 3
Lampit (tableta oral) B 3 PA
Malarone (tableta oral) B 3
Mefloquine HCI (tableta oral) G 1
Mepron (suspension oral) B 4 QL
Nebupent (solucidn reconstituida para inhalacion) B 3 B/D,PA; QL
Nitazoxanide (tableta oral) G 1 QL
Pentam (solucion reconstituida para inyeccion) B 3
Pentamidine Isethionate (solucion reconstituida para G 1 B/D,PA; QL

inhalacion)
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Pentamidine Isethionate (solucion reconstituida para
inyeccion)

G

Plaquenil (tableta oral)

QL

Primaquine Phosphate (tableta oral)

Pyrimethamine (tableta oral)

Quinine Sulfate (capsula oral)

PA

Sovuna (tableta oral)

WOOONm

W= | == W

ST, QL

Antiparkinsonianos

Anticolinérgicos

Benztropine Mesylate (tableta oral)

HRM

Trihexyphenidyl HCI (solucion oral)

Ow®

HRM

Trihexyphenidyl HCI (tableta oral)

©

HRM

Antiparkinsonianos, otros

Amantadine HCI (capsula oral)

Amantadine HCI (solucién oral)

Amantadine HCI (tableta oral)

Carbidopa-Levodopa-Entacapone (tableta oral)

Entacapone (tableta oral)

Gocovri (capsula oral de liberacion prolongada 24
horas)

WOODD D

DNl | | 2=

PA

Nourianz (tableta oral)

PA; QL

Ongentys (capsula oral)

ST; QL

Stalevo 100 (25-100-200mg tableta oral)

Tasmar (tableta oral)

QL

Tolcapone (tableta oral)

O D T @

WO~

QL

Agonistas dopaminérgicos

Apokyn (cartucho con solucidén para inyeccion
subcutanea)

w

PA; QL

Apomorphine HCI (cartucho con solucion para
inyeccioén subcutanea)

PA; QL

Neupro (parche transdérmico 24 horas)

Pramipexole Dihydrochloride ER (tableta oral de
liberacién prolongada 24 horas)

Pramipexole Dihydrochloride (tableta oral de
liberacién inmediata)

Ropinirole HCI ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

G

1

Ropinirole HCI (tableta oral de liberacion inmediata)

G

1

Precursores de la dopamina o inhibidores de la descarboxilasa de L-aminoacidos

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.



Ultima actualizacion: 1 de abril de 2025 81

De Marca
Nombre del medicamento o Nivel
Genérico

Reglas de cobertura o
limites de uso

Carbidopa (tableta oral) G 1

Carbidopa-Levodopa ER (tableta oral de liberacion G 1
prolongada)

(@)

Carbidopa-Levodopa (tableta oral de liberacion
inmediata)

Carbidopa-Levodopa ODT (tableta oral dispersable)

Crexont (capsula oral de liberacion prolongada) PA

Dhivy (tableta oral) ST

Duopa (suspension enteral) PA

Inbrija (capsula para inhalacion) PA

Lodosyn (tableta oral)

Rytary (capsula oral de liberacion prolongada) ST

WO W0 WE T T
W WA W=

Sinemet (tableta oral de liberacion inmediata)

Inhibidores de la Monoaminooxidasa B (MAO-B)

Azilect (tableta oral)

Rasagiline Mesylate (tableta oral)

Selegiline HCI (capsula oral)

Selegiline HCI (tableta oral)

T OOO
Nl a2 DN

Zelapar ODT (tableta oral dispersable)

Antipsicoticos

1.2 generacion/tipicos

Chlorpromazine HCI (concentrado oral)

Chlorpromazine HCI (tableta oral)

Fluphenazine Decanoate (solucién para inyeccion)

Fluphenazine HCI (solucién para inyeccion)

Fluphenazine HCI (concentrado oral)

Fluphenazine HCI (tonico oral)

Fluphenazine HCI (tableta oral)

(VARG INOINOINOINOINOINO)
[ ) |G [ (RO G TG (G 'Y

Haldol Decanoate (100mg/ml solucion para
inyeccion intramuscular)

@)

Haloperidol Decanoate (solucién para inyeccion
intramuscular)

Haloperidol Lactate (solucion para inyeccion)

Haloperidol Lactate (2mg/ml concentrado oral)

Haloperidol (tableta oral)

Loxapine Succinate (capsula oral)

Molindone HCI (tableta oral)

Pimozide (tableta oral)

Thioridazine HCI (tableta oral)

DDDODD DD

Thiothixene (capsula oral)
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Trifluoperazine HCI (tableta oral) G 1
2.2 generacion/atipicos
Caplyta (capsula oral) B 4 PA;QL
Fanapt (10mg tableta oral, 12mg tableta oral, 1img B 4
tableta oral, 2mg tableta oral, 4mg tableta oral, ST; QL
6mg tableta oral, 8mg tableta oral)
Fanapt Titration Pack (tableta oral) B 3 ST;QL
Invega Hafyera (jeringa precargada con B 4
suspension para inyeccion intramuscular)
Invega (3mg tableta oral de liberacion prolongada B 3
24 horas, 6mg tableta oral de liberacion aL
prolongada 24 horas, 9mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas)
Invega Sustenna (117mg/0.75ml jeringa B 4
precargada con suspension para inyeccion
intramuscular, 156mg/ml jeringa precargada con
suspension para inyeccion intramuscular,
234mg/1.5ml jeringa precargada con suspension
para inyeccion intramuscular, 78mg/0.5ml jeringa
precargada con suspension para inyeccion
intramuscular)
Invega Sustenna (39mg/0.25ml jeringa B 3
precargada con suspension para inyeccion
intramuscular)
Invega Trinza (jeringa precargada con suspension B 4
para inyeccion intramuscular)
Nuplazid (capsula oral) B 4 PA; QL
Nuplazid (tableta oral) B 4 PA; QL
Paliperidone ER (tableta oral de liberacién G 1 QL
prolongada 24 horas)
Rexulti (tableta oral) B 4 QL
Vraylar (1.5mg capsula oral, 3mg capsula oral, B 4 QL
4.5mg capsula oral, 6mg capsula oral)
Resistentes al tratamiento
Clozapine (tableta oral) G 1
Clozapine ODT (tableta oral dispersable) G 1
Clozaril (100mg tableta oral) B 4
Clozaril (25mg tableta oral) B 3
Versacloz (suspension oral) B 4
Antiespasmodicos
Antiespasmodicos
Baclofen (10mg/5ml solucion oral) B 3 ST

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Baclofen (suspension oral) G 1 ST
Baclofen (tableta oral) G 1
Dantrium (capsula oral) B 3
Dantrolene Sodium (capsula oral) G 1
Flegsuvy (suspension oral) B 4 ST
Lyvispah (paquete oral) B 3 ST;QL
Ozobax DS (solucion oral) B 4 ST
Sohonos (capsula oral) B 4 PA
Tizanidine HCI (capsula oral) G 1
Tizanidine HCI (tableta oral) G 1
Zanaflex (tableta oral) B 3
Antivirales
Anticitomegalovirus (CMV)
Livtencity (tableta oral) B 4 PA; QL
Prevymis (paquete oral) B 4 PA; QL
Prevymis (tableta oral) B 4 PA; QL
Valcyte (solucion oral reconstituida) B 4 QL
Valcyte (tableta oral) B 4 QL
Valganciclovir HCI (solucién oral reconstituida) G 1 QL
Valganciclovir HCI (tableta oral) G 1 QL
Zirgan (gel oftalmico) B 3
Antihepatitis B (HBV)
Adefovir Dipivoxil (tableta oral) G 1
Baraclude (solucion oral) B 3
Baraclude (tableta oral) B 4
Entecavir (tableta oral) G 1
Lamivudine (100mg tableta oral) G 1
Vemlidy (tableta oral) B 4
Antihepatitis C (HCV)
Epclusa (paquete oral) B 4 PA;QL
Epclusa (tableta oral) B 4 PA; QL
Harvoni (paquete oral) B 4 PA; QL
Harvoni (tableta oral) B 4 PA;QL
Ledipasvir-Sofosbuvir (tableta oral) B 4 PA;QL
Mavyret (paquete oral) B 4 PA; QL
Mavyret (tableta oral) B 4 PA;QL
Ribavirin (capsula oral) G 1
Ribavirin (tableta oral) G 1
Sofosbuvir-Velpatasvir (tableta oral) B 4 PA;QL
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Sovaldi (paquete oral) B 4 PA; QL
Sovaldi (tableta oral) B 4 PA; QL
Vosevi (tableta oral) B 4 PA;QL
Zepatier (tableta oral) B 4 PA; QL
Antiherpéticos
Acyclovir (crema para uso externo) G 1
Acyclovir (ungliento para uso externo) G 1
Acyclovir (capsula oral) G 1
Acyclovir (suspension oral) G 1
Acyclovir (tableta oral) G 1
af[:écillgxgszc))dlum (solucion para inyeccion G 1 B/D,PA
Denavir (crema para uso externo) B 3
Famciclovir (tableta oral) G 1
Penciclovir (crema para uso externo) G 1
Valacyclovir HCI (tableta oral) G 1 QL
Valtrex (tableta oral) B 3 QL
Zovirax (crema para uso externo) B 3
Zovirax (ungtliento para uso externo) B 3
Antirretrovirales, Inhibidores de la Integrasa (INSTI)
Biktarvy (tableta oral) B 4 QL
Dovato (tableta oral) B 4 QL
Genvoya (tableta oral) B 4 QL
Isentress HD (tableta oral) B 4 QL
Isentress (paquete oral) B 3 QL
Isentress (tableta oral) B 4 QL
Isentress (100mg tableta oral masticable) B 3 QL
Isentress (25mg tableta oral masticable) B 2 QL
Juluca (tableta oral) B 4 QL
Stribild (tableta oral) B 4 QL
Tivicay (50mg tableta oral) B 4 QL
Tivicay PD (tableta oral soluble) B 4 QL

Antirretrovirales, Inhibidores No Nucleésidos de la Transcriptasa Inversa (NNRTI)

Complera (tableta oral) B 4 QL
Delstrigo (tableta oral) B 4 QL
Edurant (tableta oral) B 4 QL
Efavirenz (tableta oral) G 1 QL
Efavirenz-Emtricitabine-Tenofovir (tableta oral) G 1 QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Efavirenz-Lamivudine-Tenofovir (tableta oral) G 1 QL
Etravirine (tableta oral) G 1 QL
Intelence (100mg tableta oral, 200mg tableta oral) B 4 QL
Intelence (25mg tableta oral) B 3 QL
Nevirapine ER (400mg tableta oral de liberacion G 1 QL
prolongada 24 horas)

Nevirapine (suspension oral) G 1 QL
Nevirapine (tableta oral de liberacién inmediata) G 1 QL
Pifeltro (tableta oral) B 4 QL
Symfi Lo (tableta oral) B 4 QL
Symfi (tableta oral) B 4 QL

Antirretrovirales, Inhibidores Nucledsidos y Nucleétidos de la Transcriptasa Inversa (NRTI)

Abacavir Sulfate (solucion oral) G 1 QL
Abacavir Sulfate (tableta oral) G 1 QL
Abacavir Sulfate-Lamivudine (tableta oral) G 1 QL
Cimduo (tableta oral) B 4 QL
Descovy (tableta oral) B 4 QL
Emtricitabine (capsula oral) G 1 QL
OErmlt)ricitabine-Tenofovir Disoproxil Fumarate (tableta G 1 QL
a
Emtriva (capsula oral) B 3 QL
Emtriva (solucion oral) B 3 QL
Epivir (solucion oral) B 3 QL
Epivir (tableta oral) B 3 QL
Lamivudine (10mg/ml solucién oral) G 1 QL
Lamivudine (150mg tableta oral, 300mg tableta oral) G 1 QL
Lamivudine-Zidovudine (tableta oral) G 1 QL
Odefsey (tableta oral) B 4 QL
Retrovir (capsula oral) B 3 QL
Retrovir (jarabe oral) B 3 QL
Tenofovir Disoproxil Fumarate (tableta oral) G 1 QL
Triumeq (tableta oral) B 4 QL
Triumeq PD (tableta oral soluble) B 3 QL
Truvada (tableta oral) B 4 QL
Viread (polvo oral) B 4 QL
Viread (tableta oral) B 4 QL
Ziagen (solucion oral) B 3 QL
Zidovudine (capsula oral) G 1 QL
Zidovudine (jarabe oral) G 1 QL
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Zidovudine (tableta oral) G 1 QL
Antirretrovirales, otros
Fuzeon’(solucién reconstituida para inyeccion B 4 aL
subcutanea)
Maraviroc (tableta oral) G 1 QL
Rukobia (tableta oral de liberaciéon prolongada 12 B 4 QL
horas)
Selzentry (solucién oral) B 4 QL
Selzentry (150mg tableta oral, 300mg tableta oral) B 4 QL
Sunlenca (tableta oral, paquete de tratamiento) B 4 QL
Tybost (tableta oral) B 2 QL
Antirretrovirales, inhibidores de la proteasa
Aptivus (capsula oral) B 4 QL
Atazanavir Sulfate (capsula oral) G 1 QL
Darunavir (tableta oral) G 1 QL
Evotaz (tableta oral) B 4 QL
Fosamprenavir Calcium (tableta oral) G 1 QL
Kaletra (solucién oral) B 3 QL
Kaletra (100-25mg tableta oral) B 3 QL
Kaletra (200-50mg tableta oral) B 4 QL
Lopinavir-Ritonavir (solucién oral) G 1 QL
Lopinavir-Ritonavir (tableta oral) G 1 QL
Norvir (paquete oral) B 3 QL
Norvir (tableta oral) B 3 QL
Prezcobix (tableta oral) B 4 QL
Prezista (suspension oral) B 4 QL
Prezista (150mg tableta oral, 600mg tableta oral, B 4 QL
800mg tableta oral)
Prezista (75mg tableta oral) B 3 QL
Reyataz (capsula oral) B 4 QL
Reyataz (paquete oral) B 4 QL
Ritonavir (tableta oral) G 1 QL
Symtuza (tableta oral) B 4 QL
Viracept (tableta oral) B 4 QL
Antigripales
Oseltamivir Phosphate (capsula oral) G 1
Oseltamivir Phosphate (suspension oral G 1

reconstituida)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Relenza Diskhaler (polvo en aerosol para B 2
inhalacion activado por la respiracion)
Rimantadine HCI (tableta oral) G 1
Tamiflu (capsula oral) B 3
Tamiflu (suspension oral reconstituida) B 3
Xofluz:_:l (40mg dosis) (tableta oral, paquete de B 2 QL
tratamiento)
Xofluzg (80mg dosis) (tableta oral, paquete de B 2 QL
tratamiento)
Agentes antivirales contra el coronavirus
Paxlov_id (150/100mg) (tableta oral, paquete de B 2 QL
tratamiento)
Paxlovjd (300/100mg) (tableta oral, paquete de B 2 aL
tratamiento)
Ansioliticos
Ansioliticos, otros
Buspirone HCI (tableta oral) G 1
Hydroxyzine HCI (jarabe oral) G 1 HRM
Hydroxyzine HCI (tableta oral) G 1 HRM
Hydroxyzine Pamoate (capsula oral) G 1 HRM
Meprobamate (tableta oral) G 1 HRM
Benzodiacepinas
Alprazolam ER (tableta oral de liberacién prolongada G 1 PA: QL
24 horas) ’
Alprazolam Intensol (concentrado oral) G 1 QL
Alprazolam (tableta oral de liberacion inmediata) G 1 QL
Alprazolam ODT (tableta oral dispersable) G 1 QL
Ativan (tableta oral) B 4 QL
Chlordiazepoxide HCI (capsula oral) G 1
Clonazepam (tableta oral) G 1 QL
Clonazepam ODT (tableta oral dispersable) G 1 QL
Clorazepate Dipotassium (tableta oral) G 1 QL
Diazepam Intensol (concentrado oral) G 1 QL
Diazepam (5mg/5ml solucion oral) G 1
Diazepam (10mg tableta oral, 2mg tableta oral, 5mg G 1 aL
tableta oral)
Klonopin (tableta oral) B 3 QL
Lorazepam Intensol (concentrado oral) G 1 QL
Lorazepam (tableta oral) G 1 QL
Loreev XR (capsula oral con microgranulos B 3 QL

dispersables de liberacion prolongada 24 horas)
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Oxazepam (capsula oral) G 1
Xanax (0.25mg tableta oral de liberacion B 3
inmediata, 0.5mg tableta oral de liberaciéon QL
inmediata, 1mg tableta oral de liberaciéon
inmediata)
Xanax (2mg tableta oral de liberacion inmediata) B 4 QL
Xanax XR (0.5mg tableta oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas, 1mg tableta oral de PA: QL
liberacion prolongada 24 horas, 2mg tableta oral ’
de liberacion prolongada 24 horas)
Xanax XR (3mg tableta oral de liberacion B 4 PA: QL
prolongada 24 horas) ’
Bipolares
Bipolares, otros
Abilify Asimtufii (jeringa precargada para B 4
inyeccion intramuscular)
Abilify Maintena (jeringa precargada para B 4
inyeccién intramuscular)
Abilify Maintena (suspension reconstituida de B 4
liberacion prolongada para inyeccion
intramuscular)
Abilify (tableta oral) B 3 QL
Aripiprazole (solucién oral) G 1 QL
Aripiprazole (tableta oral) G 1 QL
Aripiprazole ODT (tableta oral dispersable) G 1 QL
Aristada Initio (jeringa precargada para inyeccion B 4
intramuscular)
Aristada (jeringa precargada para inyeccion B 4
intramuscular)
Asenapine Maleate (tableta sublingual) G 1
Geodon (solucion reconstituida para inyeccion B 3
intramuscular)
Geodon (capsula oral) B 4 QL
Latuda (tableta oral) B 4 QL
Lurasidone HCI (tableta oral) G 1 QL
Lybalvi (tableta oral) B 4 ST;QL
Olanzapine (10mg solucion reconstituida para G 1
inyeccion intramuscular)
Olanzapine (10mg tableta oral, 15mg tableta oral, G 1

2.5mg tableta oral, 20mg tableta oral, 5mg tableta QL
oral, 7.5mg tableta oral)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.



Ultima actualizacion: 1 de abril de 2025

Nombre del medicamento

De Marca
o
Genérico

Nivel

Reglas de cobertura o
limites de uso

89

Olanzapine ODT (10mg tableta oral dispersable,
15mg tableta oral dispersable, 20mg tableta oral
dispersable, 5mg tableta oral dispersable)

G

QL

Olanzapine-Fluoxetine HCI (capsula oral)

)

Perseris (jeringa precargada para inyeccion
subcutanea)

Quetiapine Fumarate ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

QL

Quetiapine Fumarate (tableta oral de liberacién
inmediata)

QL

Risperdal Consta (12.5mg suspension
reconstituida de liberacion prolongada para
inyeccion intramuscular, 25mg suspension
reconstituida de liberacion prolongada para
inyeccién intramuscular)

ST

Risperdal Consta (37.5mg suspension
reconstituida de liberacion prolongada para
inyeccion intramuscular, 50mg suspension
reconstituida de liberacion prolongada para
inyeccion intramuscular)

ST

Risperdal (solucion oral)

(o8]

Risperdal (tableta oral)

(o8]

Risperidone Microspheres ER (suspension
reconstituida de liberacidn prolongada para
inyeccion intramuscular)

(@)

Risperidone (solucién oral)

Risperidone (tableta oral)

Risperidone ODT (tableta oral dispersable)

Saphris (tableta sublingual)

Secuado (parche transdérmico 24 horas)

ST; QL

Seroquel (100mg tableta oral de liberacion
inmediata, 200mg tableta oral de liberacion
inmediata, 25mg tableta oral de liberacion
inmediata, 300mg tableta oral de liberacion
inmediata, 50mg tableta oral de liberacion
inmediata)

VDT OOD

W N W= =

QL

Seroquel (400mg tableta oral de liberacion
inmediata)

QL

Seroquel XR (150mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, 200mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas, 300mg tableta
oral de liberacion prolongada 24 horas, 50mg
tableta oral de liberacion prolongada 24 horas)

QL

Seroquel XR (400mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

QL

Symbyax (capsula oral)
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Uzedy (jeringa precargada con suspension para B 4 ST
inyeccion subcutanea)
Ziprasidone HCI (capsula oral) G 1 QL
Ziprasidone Mesylate (solucion reconstituida para G 1
inyeccion intramuscular)
Zyprexa (10mg solucion reconstituida para B 3
inyeccion intramuscular)
Zyprexa (20mg tableta oral) B 4 QL
Estabilizadores del estado de animo
Depakote ER (tableta oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas)
Depakote (tableta oral de liberacion retardada) B 3
Depakote Sprinkles (capsula oral con B 3
microgranulos dispersables de liberacion
retardada)
Divalproex Sodium ER (tableta oral de liberacién G 1
prolongada 24 horas)
Divalproex Sodium (capsula oral con microgranulos G 1
dispersables de liberacion retardada)
Divalproex Sodium (tableta oral de liberacion G 1
retardada)
Equetro (capsula oral de liberacion prolongada 12 B 3
horas)
Lithium Carbonate ER (tableta oral de liberacién G 1
prolongada)
Lithium Carbonate (capsula oral) G 1
Lithium Carbonate (tableta oral de liberacion G 1
inmediata)
Lithium (solucion oral) G 1
Lithobid (tableta oral de liberacion prolongada) B 3
Reguladores de la glucemia
Antidiabéticos
Acarbose (tableta oral) G 1
Actoplus Met (tableta oral de liberacion inmediata) B 3 QL
Actos (tableta oral) B 3 QL
Alogliptin Benzoate (tableta oral) B 3 ST;QL
Alogliptin-Metformin HCI (tableta oral) B 3 ST;QL
Alogliptin-Pioglitazone (tableta oral) B 3 ST;QL
Byetta 10mcg Pen (pluma precargada con B 3 PA: QL

solucion para inyeccion subcutanea)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Byetta 5mcg Pen (pluma precargada con solucion B 3 PA: QL
para inyeccion subcutanea) ’
Cycloset (tableta oral) B 3 PA
Duetact (tableta oral) B 3 HRM; QL
Glimepiride (1mg tableta oral, 2mg tableta oral, 4mg G 1 )
tableta oral) HRM; QL
Glipizide ER (tableta oral de liberacion prolongada G 1 QL
24 horas)
Glipizide (tableta oral de liberacion inmediata) G 1 QL
Glipizide-Metformin HCI (tableta oral) G 1 QL
Glucotrol XL (tableta oral de liberacion prolongada B 3 QL
24 horas)
Glumetza (1000mg tableta oral de liberacion B 4
prolongada 24 horas, 500mg tableta oral de PA; QL
liberacion prolongada 24 horas)
Glyburide Micronized (tableta oral) G 1 HRM;QL
Glyburide (tableta oral) G 1 HRM;QL
Glyburide-Metformin (tableta oral) G 1 HRM; QL
Glyxambi (tableta oral) B 2 QL
Invokamet (tableta oral de liberacion inmediata) B 3 ST;QL
Invokamet XR (tableta oral de liberacion B 3 ST QL
prolongada 24 horas) ’
Janumet (tableta oral de liberacion inmediata) B 2 QL
Janumet XR (tableta oral de liberacion prolongada B 2 aL
24 horas)
Januvia (tableta oral) B 2 QL
Jentadueto (2.5-1000mg tableta oral, 2.5-500mg B 2 aL
tableta oral)
Jentadueto XR (tableta oral de liberaciéon B 2 QL
prolongada 24 horas)
Liraglutide (pluma precargada con solucion para B 1 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Metformin HCI ER (1000mg tableta oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas, 500mg tableta oral de PA; QL
liberacién prolongada 24 horas) (Glumetza genérico)
Metformin HCI ER (1000mg tableta oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas, 500mg tableta oral de PA; QL
liberacidn prolongada 24 horas) (Fortamet genérico)
Metformin HCI ER (tableta oral de liberacion G 1 QL
prolongada 24 horas) (Glucophage XR genérico)
Metformin HCI (solucién oral) G 1 QL
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Metformin HCI (1000mg tableta oral de liberacion G 1
inmediata, 500mg tableta oral de liberacién QL
inmediata, 850mg tableta oral de liberacién
inmediata)
Miglitol (tableta oral) G 1
Mounjaro (autoinyectable con solucion para B 2 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Nateglinide (tableta oral) G 1 QL
Ozempic (0.25mg/dosis o 0.5mg/dosis) (2mg/3ml B 2
pluma precargada con solucién para inyeccion PA; QL
subcutanea)
Ozempic (1mg/dosis) (4mg/3ml pluma B 2
precargada con solucién para inyeccion PA; QL
subcutanea)
Ozempic (2mg/dosis) (8mg/3ml pluma B 2
precargada con solucién para inyeccion PA; QL
subcutanea)
Pioglitazone HCI (tableta oral) G 1 QL
Pioglitazone HCI-Glimepiride (tableta oral) G 1 HRM; QL
Pioglitazone HCI-Metformin HCI (tableta oral) G 1 QL
Qtern (tableta oral) B 3 ST;QL
Repaglinide (tableta oral) G 1 QL
Rybelsus (14mg tableta oral, 3mg tableta oral, B 2 PA: QL
7mg tableta oral) ’
Saxagliptin HCI (tableta oral) G 1 QL
Saxagliptin-Metformin ER (tableta oral de liberacion G 1 QL
prolongada 24 horas)
Segluromet (tableta oral) B 3 ST;QL
Sitagliptin Base-Metformin HCI (tableta oral) B 3 ST;QL
Sitagliptin (tableta oral) B 3 ST;QL
Soliqua (pluma precargada con solucion para B 2 aL
inyeccién subcutanea)
Steglujan (tableta oral) B 3 ST;QL
SymlinPen 120 (pluma precargada con solucion B 4 PA
para inyeccion subcutanea)
SymlinPen 60 (pluma precargada con solucion B 4 PA
para inyeccion subcutanea)
Synjardy (tableta oral de liberacion inmediata) B 2 QL
Synjardy XR (tableta oral de liberaciéon prolongada B 2 QL
24 horas)
Tradjenta (tableta oral) B 2 QL
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Trijardy XR (tableta oral de liberacion prolongada B 2 QL
24 horas)
Trulicity (autoinyectable con solucién para B 2 PA: QL
inyeccioén subcutanea) ’
Victoza (pluma precargada con solucion para B 3 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Xigduo XR (tableta oral de liberacion prolongada B 2 QL
24 horas)
Xultophy (pluma precargada con solucion para B 3 ST QL
inyeccion subcutanea) ’
Zituvimet (tableta oral de liberaciéon inmediata) B 3 ST;QL
Zituvimet XR (tableta oral de liberacion B 3 ST QL
prolongada 24 horas) ’
Zituvio (tableta oral) B 3 ST;QL
Glucemia
Baqgsimi One Pack (polvo nasal) B 2
Diazoxide (suspensioén oral) G 1
Glucagon (kit para inyeccién) (Lilly) G 1
Gvoke HypoPen 2-Pack (autoinyectable con B 2
solucion para inyeccién subcutanea)
Gvoke Kit (solucion para inyeccion subcutanea) B 2
Gvoke PFS (1mg/0.2ml jeringa precargada con B 2
solucion para inyecciéon subcutanea)
Proglycem (suspension oral) B 4
Zegalogue (autoinyectable con solucion para B 3 ST
inyeccion subcutanea)
Zegalogue (jeringa precargada con solucion para B 3 ST
inyeccion subcutanea)
Insulina
Admelog (solucion para inyeccion) B 3 ST
Admelog SoloStar (pluma precargada con B 3 ST
solucion para inyeccion subcutanea)
Afrezza (12 unidades de polvo para inhalacion, B 4
60x4 unidades y 60x8 unidades y 60x12 unidades
de polvo para inhalacion, 90x4 unidades y 90x8 PA

unidades de polvo para inhalacion, 90x8 unidades
y 90x12 unidades de polvo para inhalacion)

Afrezza (4 unidades de polvo para inhalacion, 8 B 3 PA
unidades de polvo para inhalacion)

uy)
w

Apidra (solucion para inyeccion) ST

w
w

Apidra SoloStar (pluma precargada con solucion

para inyeccion subcutanea) ST
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Basaglar KwikPen (pluma precargada con B 3 ST
solucion para inyeccion subcutanea)
Basaglar Tempo Pen (pluma precargada con B 3 ST
solucion para inyeccién subcutanea)
Fiasp FlexTouch (pluma precargada con solucion B 3 ST
para inyeccion subcutanea)
Fiasp (solucion para inyeccion) B 3 ST
Fiasp PenfFill (cartucho con solucion para B 3 ST
inyeccion subcutanea)
Humalog (solucidén para inyeccion) B 2
Humalog Junior KwikPen (pluma precargada con B 2
solucion para inyeccion subcutanea)
Humalog KwikPen (pluma precargada con B 2
solucion para inyeccion subcutanea)
Humalog Mix 50/50 KwikPen (pluma precargada B 2
con suspension para inyeccion subcutanea)
Humalog Mix 75/25 KwikPen (pluma precargada B 2
con suspension para inyeccion subcutanea)
Humalog Mix 75/25 (suspension para inyeccion B 2
subcutanea)
Humalog (cartucho con solucion para inyeccion B 2
subcutanea)
Humulin 70/30 KwikPen (pluma precargada con B 2
suspension para inyecciéon subcutanea)
Humulin 70/30 (suspension para inyeccion B 2
subcutanea)
Humulin N KwikPen (pluma precargada con B 2
suspension para inyeccion subcutanea)
Humulin N (suspension para inyeccién B 2
subcutanea)
Humulin R (solucion para inyeccion) B 2
Humulin R U-500 (concentrado) (solucion para B 2
inyeccion subcutanea)
Humulin R U-500 KwikPen (pluma precargada con B 2
solucion para inyeccién subcutanea)
Insulin Aspart FlexPen (pluma precargada con B 3
solucion para inyeccion subcutanea) (equivalente ST
a la marca NovolLog)
Insulin Aspart (solucion para inyeccion) B 3 ST
(equivalente a la marca NovolLog)
Insulin Aspart PenFill (cartucho con solucion para B 3
inyeccioén subcutanea) (equivalente a la marca ST
NovolLog)
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Insulin Aspart Prot & Aspart FlexPen (pluma B 3
precargada con suspension para inyeccion ST
subcutanea) (equivalente a la marca NovolL.og)
Insulin Aspart Prot & Aspart (suspension para B 3
inyeccioén subcutanea) (equivalente a la marca ST
NovolLog)
Insulin Degludec FlexTouch (pluma precargada B 3 ST
con solucion para inyeccion subcutanea)
Insulin Degludec (solucién para inyeccion B 3 ST
subcutanea)
Insulin Glargine Max SoloStar (pluma precargada B 3 ST
con solucion para inyeccion subcutanea)
Insulin Glargine Solostar (300 unidades/ml pluma B 3
precargada con solucién para inyeccion ST
subcutanea)
Insulin Glargine-yfgn (solucién para inyeccion B 3 ST
subcutanea)
Insulin Glargine-yfgn (pluma precargada con B 3 ST
solucion para inyeccion subcutanea)
Insulin Lispro (indicador de 1 unidad) (pluma B 2
precargada con solucién para inyeccion
subcutanea) (equivalente a la marca Humalog)
Insulin Lispro (solucion para inyeccion) B 2
(equivalente a la marca Humalog)
Insulin Lispro Junior KwikPen (pluma precargada B 2

con solucion para inyeccion subcutanea)
(equivalente a la marca Humalog)

Insulin Lispro Prot & Lispro (pluma precargada B 2
con suspension para inyeccion subcutanea)
(equivalente a la marca Humalog)

Lantus SoloStar (pluma precargada con solucion B 2
para inyeccion subcutanea)

Lantus (solucion para inyeccion subcutanea) B 2
Lyumijev (solucién para inyeccion) B 2
Lyumjev KwikPen (pluma precargada con solucion B 2
para inyeccion subcutanea)

Novolin 70/30 FlexPen (pluma precargada con B 2
suspension para inyeccion subcutanea)

Novolin 70/30 (suspension para inyeccion B 2
subcutanea)

Novolin N FlexPen (pluma precargada con B 2
suspension para inyecciéon subcutanea)

Novolin N (suspension para inyeccion subcutanea) B 2
Novolin R FlexPen (pluma precargada con B 2

solucion para inyeccion)
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Novolin R (solucioén para inyeccion) B 2
NovoLog FlexPen (pluma precargada con soluciéon B 2
para inyeccion subcutanea)
NovoLog (solucion para inyeccion) B 2
NovoLog Mix 70/30 FlexPen (pluma precargada B 2
con suspension para inyeccion subcutanea)
NovoLog Mix 70/30 (suspension para inyeccion B 2
subcutanea)
NovoLog PenFill (cartucho con solucion para B 2
inyeccién subcutanea)
Semglee (yfgn) (solucidén para inyeccion B 3 ST
subcutanea)
Semglee (yfgn) (pluma precargada con solucion B 3 ST
para inyeccion subcutanea)
Toujeo Max SoloStar (pluma precargada con B 2
solucion para inyeccién subcutanea)
Toujeo SoloStar (pluma precargada con solucion B 2
para inyeccion subcutanea)
Tresiba FlexTouch (pluma precargada con B 2
solucion para inyeccion subcutanea)
Tresiba (solucion para inyeccién subcutanea) B 2
Hemoderivados y modificadores
Anticoagulantes
Arixtra (solucién para inyeccion subcutanea) B 4
Dabigatran Etexilate Mesylate (capsula oral) G 1 QL
Eliquis (tableta oral) B 2 QL
Eliquis Starter Pack (tableta oral) B 2 QL
Enoxaparin Sodium (jeringa precargada con G 1
solucién para inyeccion)
Fondaparinux Sodium (solucion para inyeccion G 1
subcutanea)
Fragmin (95000 unidades/3.8ml solucion para B 4
inyeccion subcutanea)
Fragmin (jeringa precargada con solucién para B 4
inyeccioén subcutanea)
Heparin Sodium (10000 unidades/ml solucién para G 1
inyeccion, 20000 unidades/ml solucion para
inyeccion, 5000 unidades/ml solucién para
inyeccion)
Heparin Sodium (1000 unidades/ml solucién para G 1
inyeccion) B/D,PA
Jantoven (tableta oral) G 1
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Lovenox (100mg/ml jeringa precargada con B 4

solucion para inyeccion, 120mg/0.8ml jeringa

precargada con solucion para inyeccion,

150mg/ml jeringa precargada con solucion para

inyeccion)

Lovenox (30mg/0.3ml jeringa precargada con B 3

solucion para inyeccion, 40mg/0.4ml jeringa
precargada con solucion para inyeccion,
60mg/0.6ml jeringa precargada con solucion para
inyecciéon, 80mg/0.8ml jeringa precargada con
solucion para inyeccion)

Pradaxa (capsula oral) B 3 ST;QL
Pradaxa (paquete oral) B 4 PA; QL
Savaysa (tableta oral) B 3 ST;QL
Warfarin Sodium (tableta oral) G 1

Xarelto (suspension oral reconstituida) B 2 QL
Xarelto (tableta oral) B 2 QL
Xarelto Starter Pack (tableta oral, paquete de B 2 aL
tratamiento)

Hemoderivados y modificadores, otros

Agrylin (capsula oral) B 3

Alvaiz (tableta oral) B 4 PA; QL
Anagrelide HCI (capsula oral) G 1

Aranesp (Albumin Free) (100mcg/ml solucion B 4

para inyeccion, 200mcg/ml solucién para PA
inyeccion)

Aranesp (Albumin Free) (25mcg/ml solucion para B 3
inyeccion, 40mcg/ml solucién para inyeccion, PA
60mcg/ml solucion para inyeccion)

Aranesp (Albumin Free) (100mcg/0.5ml jeringa B 4

precargada con solucion para inyeccion,

150mcg/0.3ml jeringa precargada con solucion

para inyeccion, 200mcg/0.4ml jeringa precargada

con solucion para inyeccion, 300mcg/0.6ml PA
jeringa precargada con solucion para inyeccion,

500mcg/ml jeringa precargada con solucion para

inyeccion, 60mcg/0.3ml jeringa precargada con

solucion para inyeccion)

Aranesp (Albumin Free) (10mcg/0.4ml jeringa B 3
precargada con solucion para inyeccion,

25mcg/0.42ml jeringa precargada con solucion PA
para inyeccion, 40mcg/0.4ml jeringa precargada

con solucion para inyeccion)

(03]
w

Epogen (solucion para inyeccion) PA

Fabhalta (capsula oral) B 4 PA; QL
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Fulphila (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Fylnetra (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccioén subcutanea)
Granix (solucion para inyeccion subcutanea) B 4 ST
Granix (jeringa precargada con solucion para B 4 ST
inyeccion subcutanea)
Leukine (solucion reconstituida para inyeccion) B 4 PA
Mulpleta (tableta oral) B 4 PA
Neulasta (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Neupogen (solucion para inyeccion) B 4 ST
Neupogen (jeringa precargada con solucion para B 4 ST
inyeccion)
Nivestym (solucidén para inyeccion) B 4 ST
Nivestym (jeringa precargada con solucion para B 4 ST
inyeccion)
Nyvepria (jeringa precargada con solucién para B 4 PA
inyeccioén subcutanea)
Procrit (10000 unidades/ml solucion para B 3
inyeccién, 2000 unidades/ml solucion para
inyeccién, 3000 unidades/ml solucion para PA
inyeccién, 4000 unidades/ml solucion para
inyeccion)
Procrit (20000 unidades/ml solucion para B 4
inyeccion, 40000 unidades/ml solucion para PA
inyeccion)
Promacta (paquete oral) B 4 PA; QL
Promacta (tableta oral) B 4 PA;QL
Releuko (jeringa precargada con solucion para B 4 ST
inyeccion subcutanea)
Retacrit (solucién para inyeccion) B 3 PA
Siklos (1000mg tableta oral) B 4 PA
Siklos (100mg tableta oral) B 3 PA
Stimufend (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Udenyca (autoinyectable con solucién para B 4 PA

inyeccioén subcutanea)

Udenyca (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccién subcutanea)

w
N

Voydeya (tableta oral) PA; QL

Voydeya (tableta oral, paquete de tratamiento) B 4 PA; QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Xolremdi (capsula oral) B 4 PA; QL

Zarxio (jeringa precargada con solucion para B 4
inyeccion)

Ziextenzo (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccién subcutanea)

Hemostasis

)

Tranexamic Acid (tableta oral)

Modificadores de plaquetas

©

Aspirin-Dipyridamole ER (capsula oral de liberacion

prolongada 12 horas) QL

Brilinta (tableta oral) QL

Cablivi (kit para inyeccion) PA; QL

Cilostazol (tableta oral)

Clopidogrel Bisulfate (75mg tableta oral)

Dipyridamole (tableta oral) HRM

Doptelet (tableta oral) PA; QL

Effient (tableta oral)

Plavix (tableta oral)

Prasugrel HCI (tableta oral)

DOV DT OIOIO|T| D
NG YUY iU Y I ) [P () Y NG

Tavalisse (tableta oral) PA; QL

Agentes cardiovasculares

Agonistas alfaadrenérgicos

v9)
w

Clonidine ER (tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas) o7

Clonidine HCI (tableta oral de liberacion inmediata)

Clonidine (parche transdérmico semanal)

Droxidopa (capsula oral) PA; QL

Guanfacine HCI (tableta oral de liberacion inmediata) HRM; QL

Methyldopa (500mg tableta oral)

Midodrine HCI (tableta oral)

TOOODDOD
W= | a2 2] ==

Nexiclon XR (tableta oral de liberacion prolongada

24 horas) ST

w
N

Northera (capsula oral) PA; QL

Bloqueantes alfaadrenérgicos

Cardura (tableta oral de liberaciéon inmediata)

Dibenzyline (capsula oral)

Doxazosin Mesylate (tableta oral)

Phenoxybenzamine HCI (capsula oral)

OO O T m
—_ | =2 DN[W

Prazosin HCI (capsula oral)

Antagonistas de los receptores de la angiotensina Il
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Atacand (tableta oral) B 3
Avapro (tableta oral) B 3
Benicar (tableta oral) B 3 QL
Candesartan Cilexetil (tableta oral) G 1
Cozaar (tableta oral) B 3
Diovan (tableta oral) B 3 QL
Edarbi (tableta oral) B 3 QL
Irbesartan (tableta oral) G 1
Losartan Potassium (tableta oral) G 1
Olmesartan Medoxomil (tableta oral) G 1 QL
Telmisartan (tableta oral) G 1 QL
Valsartan (solucion oral) B 4 ST;QL
Valsartan (tableta oral) G 1 QL
Inhibidores de la Enzima Convertidora de Angiotensina (ECA)
Altace (10mg capsula oral) B 3
Benazepril HCI (tableta oral) G 1
Captopril (tableta oral) G 1 QL
Enalapril Maleate (solucion oral) G 1
Enalapril Maleate (tableta oral) G 1 QL
Fosinopril Sodium (tableta oral) G 1
Lisinopril (tableta oral) G 1 QL
Lotensin (tableta oral) B 3
Moexipril HCI (tableta oral) G 1
Perindopril Erbumine (tableta oral) G 1
Qbrelis (solucion oral) B 4 QL
Quinapril HCI (tableta oral) G 1
Ramipril (capsula oral) G 1
Trandolapril (tableta oral) G 1
Vasotec (10mg tableta oral, 20mg tableta oral) B 4 QL
Vasotec (2.5mg tableta oral, 5mg tableta oral) B 3 QL
Zestril (tableta oral) B 3 QL
Antiarritmicos
Amiodarone HCI (tableta oral) G 1
Betapace AF (120mg tableta oral, 160mg tableta B 4
oral)
Betapace AF (80mg tableta oral) B 3
Disopyramide Phosphate (capsula oral) G 1 HRM
Dofetilide (capsula oral) G 1 QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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101

Reglas de cobertura o
limites de uso

Flecainide Acetate (tableta oral)

G

Mexiletine HCI (capsula oral)

Multaq (tableta oral)

Norpace CR (capsula oral de liberacion
prolongada 12 horas)

(u ARV NO)

WINY| —| —

HRM

Norpace (capsula oral de liberacion inmediata)

w

w

HRM

Pacerone (tableta oral)

(o9)

Propafenone HCI ER (capsula oral de liberacion
prolongada 12 horas)

©

Propafenone HCI (tableta oral)

@)

Quinidine Gluconate ER (tableta oral de liberacion
prolongada)

)

—

Quinidine Sulfate (tableta oral)

Sotalol HCI (AF) (tableta oral)

Sotalol HCI (tableta oral)

Sotylize (solucion oral)

PA

Tikosyn (capsula oral)

WIoOIDO|D

WlW| =] =] =

QL

Bloqueantes betaadrenérgicos

Acebutolol HCI (capsula oral)

Atenolol (tableta oral)

Betaxolol HCI (tableta oral)

Bisoprolol Fumarate (tableta oral)

Bystolic (tableta oral)

QL

Carvedilol (tableta oral)

Carvedilol Phosphate ER (capsula oral de liberacién
prolongada 24 horas)

QIO TVODD D

—_ | =W = =] ==

QL

Inderal LA (capsula oral de liberacion prolongada
24 horas)

(o8]

InnoPran XL (capsula oral de liberacion
prolongada 24 horas)

w

Labetalol HCI (100mg tableta oral, 200mg tableta
oral, 300mg tableta oral)

)

Lopressor (tableta oral)

(o9)

Metoprolol Succinate ER (tableta oral de liberacién
prolongada 24 horas)

©

—

Metoprolol Tartrate (tableta oral)

Nadolol (tableta oral)

Nebivolol HCI (tableta oral)

QL

Pindolol (tableta oral)

Propranolol HCI ER (capsula oral de liberacion
prolongada 24 horas)

OINOINOINOINO)

— | — | — ] — ] —
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Propranolol HCI (solucion oral) G 1
Propranolol HCI (tableta oral) G 1
Tenormin (tableta oral) B 3
Toprol XL (tableta oral de liberacion prolongada B 3
24 horas)
Antagonistas del calcio, dihidropiridinicos
Amlodipine Besylate (tableta oral) G 1
Felodipine ER (tableta oral de liberacion prolongada G 1
24 horas)
Isradipine (capsula oral) G 1
Katerzia (suspension oral) B 3 ST
Nicardipine HCI (capsula oral) G 1
Nifedipine ER (tableta oral de liberacién prolongada G 1
24 horas)
Nifedipine ER Osmotic Release (tableta oral de G 1
liberacién prolongada 24 horas)
Nifedipine (c4psula oral) G 1 HRM
Nimodipine (capsula oral) G 1
Nisoldipine ER (tableta oral de liberacion prolongada G 1
24 horas)
Norliqva (solucion oral) B 3 ST
Norvasc (tableta oral) B 3
Nymalize (solucion oral) B 4
Procardia XL (tableta oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas)
Sular (tableta oral de liberacién prolongada 24 B 3
horas)
Antagonistas del calcio, no dihidropiridinicos
Cardizem CD (120mg capsula oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas)
Cardizem CD (180mg capsula oral de liberacion B 4
prolongada 24 horas, 240mg capsula oral de
liberacion prolongada 24 horas, 300mg capsula
oral de liberacion prolongada 24 horas, 360mg
capsula oral de liberacion prolongada 24 horas)
Cardizem LA (tableta oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas)
Cardizem (120mg tableta oral de liberacion B 4
inmediata, 60mg tableta oral de liberacion
inmediata)
Cardizem (30mg tableta oral de liberacion B 3
inmediata)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Cartia XT (capsula oral de liberacion prolongada 24 G 1

horas)

Diltiazem HCI ER Beads (360mg capsula oral de G 1

liberacién prolongada 24 horas, 420mg capsula oral
de liberacién prolongada 24 horas)

Diltiazem HCI ER Coated Beads (120mg capsula oral G 1
de liberacion prolongada 24 horas, 180mg capsula

oral de liberacién prolongada 24 horas, 240mg

capsula oral de liberaciéon prolongada 24 horas,

300mg capsula oral de liberacidon prolongada 24

horas)

Diltiazem HCI ER (capsula oral de liberacion G 1
prolongada 12 horas)

Diltiazem HCI ER (tableta oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas)

Diltiazem HCI (tableta oral de liberacién inmediata) G 1

Dilt-XR (capsula oral de liberacién prolongada 24 G 1
horas)

Matzim LA (tableta oral de liberacién prolongada 24 G 1
horas)

Tiadylt ER (capsula oral de liberacion prolongada 24 G 1
horas)

Tiazac (capsula oral de liberacion prolongada 24 B 3
horas)

Verapamil HCI ER (capsula oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas)

Verapamil HCI ER (tableta oral de liberacion G 1
prolongada)

Verapamil HCI (tableta oral de liberacidon inmediata) G 1

Verelan (capsula oral de liberacion prolongada 24 B 3
horas)

Verelan PM (capsula oral de liberacion prolongada B 3
24 horas)

Agentes cardiovasculares, otros

©

Acetazolamide ER (capsula oral de liberacion
prolongada 12 horas)

Acetazolamide (tableta oral)

Aliskiren Fumarate (tableta oral)

Amiloride-Hydrochlorothiazide (tableta oral)

Amlodipine-Atorvastatin (tableta oral)

Amlodipine-Benazepril (capsula oral)

Amlodipine-Olmesartan (tableta oral) QL

Amlodipine-Valsartan (tableta oral) QL

DDDDD|D DD

Amlodipine-Valsartan-HCTZ (tableta oral)
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Atacand HCT (tableta oral) B 3

Atenolol-Chlorthalidone (tableta oral) G 1

Avalide (tableta oral) B 3

Azor (tableta oral) B 3 QL

Benazepril-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1

Benicar HCT (tableta oral) B 3 QL

BiDil (tableta oral) B 3

Bisoprolol-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1 QL

Caduet (tableta oral) B 3

Camazyos (capsula oral) B 4 PA;QL

Candesartan Cilexetil-HCTZ (tableta oral) G 1

Corlanor (solucion oral) B 3 PA;QL

Corlanor (tableta oral) B 3 PA;QL

Demser (capsula oral) B 4

Digoxin (solucién oral) G 1 HRM

Digoxin (tableta oral) G 1 HRM

Diovan HCT (tableta oral) B 3 QL

Edarbyclor (tableta oral) B 3 QL

Enalapril-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1 QL

E-ntresto (capsula oral con microgranulos B 2 QL

dispersables)

Entresto (tableta oral) B 2 QL

Exforge HCT (tableta oral) B 3

Exforge (tableta oral) B 3 QL

Filspari (tableta oral) B 4 PA; QL

Fosinopril Sodium-HCTZ (tableta oral) G 1

Hyzaar (tableta oral) B 3

Irbesartan-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1

Isosorbide Dinitrate-Hydralazine (tableta oral) G 1

Ivabradine HCI (tableta oral) G 1 PA;QL

Lanoxin (tableta oral) B 3 HRM

Lisinopril-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1 QL

Lodoco (tableta oral) B 3 PA

Losartan Potassium-HCTZ (tableta oral) G 1

Lotrel (capsula oral) B 3

Metoprolol-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1

Metyrosine (capsula oral) G 1

Micardis HCT (tableta oral) B 3 QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Olmesartan Medoxomil-HCTZ (tableta oral) G 1 QL
Olmesartan-Amlodipine-HCTZ (tableta oral) G 1 QL
Pentoxifylline ER (tableta oral de liberacion G 1
prolongada)
Quinapril-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1
Ranolazine ER (tableta oral de liberacion prolongada G 1
12 horas)
Spironolactone-HCTZ (tableta oral) G 1
Tekturna (tableta oral) B 3
Telmisartan-Amlodipine (tableta oral) G 1 QL
Telmisartan-HCTZ (tableta oral) G 1 QL
Tenoretic 100 (tableta oral) B 3
Tenoretic 50 (tableta oral) B 3
Trandolapril-Verapamil HCI ER (tableta oral de G 1
liberacién prolongada)
Triamterene-HCTZ (capsula oral) G 1
Triamterene-HCTZ (tableta oral) G 1
Tribenzor (tableta oral) B 3 QL
Valsartan-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G 1 QL
Vaseretic (tableta oral) B 3 QL
Vecamyl (tableta oral) B 4 PA
Zestoretic (tableta oral) B 3 QL
Diuréticos de asa
Bumetanide (solucién para inyeccion) G 1
Bumetanide (tableta oral) G 1
Edecrin (tableta oral) B 4 QL
Ethacrynic Acid (tableta oral) G 1 QL
Furosci’x (kit con cartucho para inyeccion B 4 PA
subcutanea)
Furosemide (solucion para inyeccion) G 1 B/D,PA
Furosemide (solucion oral) G 1
Furosemide (tableta oral) G 1
Lasix (tableta oral) B 3
Soaanz (tableta oral) B 3 PA
Torsemide (tableta oral) G 1
Diuréticos ahorradores de potasio
Amiloride HCI (tableta oral) G
Dyrenium (capsula oral) B 3

Triamterene (capsula oral) G 1

Diuréticos tiazidas
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Chlorthalidone (tableta oral)

G

Diuril (suspension oral)

Hydrochlorothiazide (capsula oral)

Hydrochlorothiazide (tableta oral)

Indapamide (tableta oral)

Metolazone (tableta oral)

Thalitone (tableta oral)

WO

W= | =[] 2| =

Dislipidémicos, derivados del acido fibrico

Fenofibrate Micronized (130mg capsula oral, 134mg

capsula oral, 200mg capsula oral, 43mg capsula
oral, 67mg capsula oral)

Fenofibrate (150mg cépsula oral, 50mg capsula oral)

Fenofibrate (tableta oral)

Fenofibric Acid (capsula oral de liberacion retardada)

Gemfibrozil (tableta oral)

Lipofen (capsula oral)

Lopid (tableta oral)

Trilipix (45mg capsula oral de liberacion
retardada)

WD DO DD

WlWw|l W= =] ==

Dislipidémicos, inhibidores de la HMG CoA reductasa

Altoprev (tableta oral de liberacion prolongada 24

horas)

(o9)

Atorvaliq (suspension oral)

PA

Atorvastatin Calcium (tableta oral)

Crestor (tableta oral)

QL

FloLipid (suspension oral)

QL

Fluvastatin Sodium ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

QT O|®@

W W|=|Ww

Fluvastatin Sodium (capsula oral)

—

Lescol XL (tableta oral de liberacion prolongada
24 horas)

AN

w

Lipitor (tableta oral)

Livalo (tableta oral)

QL

Lovastatin (tableta oral)

Pitavastatin Calcium (tableta oral)

QL

Pravastatin Sodium (tableta oral)

Rosuvastatin Calcium (tableta oral)

QL

Simvastatin (tableta oral)

QL

Zocor (tableta oral)

WOOOOO T @

R = | =[] a2 W

QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Zypitamag (tableta oral)

B

ST; QL

Dislipidémicos, otros

Cholestyramine Light (paquete oral)

Cholestyramine (paquete oral)

Colesevelam HCI (paquete oral)

Colesevelam HCI (tableta oral)

Colestid (tableta oral)

Colestipol HCI (paquete oral)

Colestipol HCI (tableta oral)

Ezetimibe (tableta oral)

Ezetimibe-Simvastatin (tableta oral)

Juxtapid (capsula oral)

PA

Lovaza (capsula oral)

Nexletol (tableta oral)

PA; QL

Nexlizet (tableta oral)

PA; QL

Niacin (antihiperlipidémico) (tableta oral de
liberacién inmediata)

QDT T DDDDTODD D

== (NI W DN = | = =2 2| WO =] =2 =] =

Niacin ER (antihiperlipidémico) (tableta oral de
liberacién prolongada)

©

Niacor (tableta oral)

@)

Omega-3-Acid Ethyl Esters (capsula oral) (Lovaza
genérico)

)

Praluent (autoinyectable con solucion para
inyeccion subcutanea)

oy}

PA; QL

Prevalite (paquete oral)

Questran Light (polvo oral)

Questran (polvo oral)

Repatha Pushtronex System (cartucho con
solucion para inyeccion subcutanea)

WO TDO

PA; QL

Repatha (jeringa precargada con solucion para
inyeccion subcutanea)

w

PA; QL

Repatha SureClick (autoinyectable con soluciéon

para inyeccion subcutanea)

(o9)

PA; QL

Vascepa (capsula oral)

Vytorin (tableta oral)

Welchol (paquete oral)

Welchol (tableta oral)

Zetia (tableta oral)

W 0| Wm0 w

WD W(W|W|—=

Antagonistas de los receptores de mineralocorticoides

Aldactone (tableta oral)

B
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CaroSpir (suspension oral) B 3

Eplerenone (tableta oral) G 1

Inspra (tableta oral) B 3

Kerendia (tableta oral) B 3 PA;QL

Spironolactone (suspension oral) G 1

Spironolactone (tableta oral) G 1

Inhibidores del Cotransportador de Sodio y Glucosa Tipo 2 (SGLT2i)

Farxiga (tableta oral) B 2 QL

Inpefa (tableta oral) B 3 ST;QL

Invokana (tableta oral) B 3 ST;QL

Jardiance (tableta oral) B 2 QL

Steglatro (tableta oral) B 3 ST;QL

Vasodilatadores arteriales de accion directa

Hydralazine HCI (tableta oral) G 1

Minoxidil (tableta oral) G 1

Vasodilatadores arteriales/venosos de accioén directa

Isordil Titradose (tableta oral) B 4

Isosorbide Dinitrate (tableta oral de liberacion G 1

inmediata)

Isosorbide Mononitrate ER (tableta oral de liberacién G 1

prolongada 24 horas)

Nitro-Bid (ungiiento transdérmico) B 3

Nitro-Dur (0.1mg/hr parche transdérmico 24 B 3

horas, 0.2mg/hr parche transdérmico 24 horas,

0.4mg/hr parche transdérmico 24 horas,

0.6mg/hr parche transdérmico 24 horas)

Nitro-Dur (0.3mg/hr parche transdérmico 24 B 4

horas, 0.8mg/hr parche transdérmico 24 horas)

Nitroglycerin (ungliento rectal) G 1 QL

Nitroglycerin (tableta sublingual) G 1

Nitroglycerin (parche transdérmico 24 horas) G 1

Nitroglycerin (solucion translingual) G 1

Nitrolingual (solucion translingual) B 3

Nitrostat (tableta sublingual) B 3

Rectiv (ungiiento rectal) B 3 QL

Verquvo (tableta oral) B 2 PA;QL

Agentes del sistema nervioso central

Agentes para el trastorno por déficit de atencion con hiperactividad, anfetaminas

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Adderall (20mg tableta oral, 5mg tableta oral, B 3 QL
7.5mg tableta oral)
Adderall XR (capsula oral de liberacion B 3 aL
prolongada 24 horas)
Adzenys XR-ODT (tableta oral dispersable de B 3 QL
liberacion prolongada)
Amphetamine Sulfate (tableta oral) G 1
Amphetamine-Dextroamphetamine ER (capsula oral G 1 QL
de liberacién prolongada 24 horas)
Amphetamine-Dextroamphetamine (tableta oral) G 1 QL
Amphetamine-Dextroamphetamine 3-Bead ER G 1 QL
(capsula oral de liberacion prolongada 24 horas)
Azstarys (capsula oral) B 3 QL
Dexedrine (10mg capsula oral de liberacion B 4 aL
prolongada 24 horas)
Dextroamphetamine Sulfate ER (cdpsula oral de G 1 QL
liberacién prolongada 24 horas)
Dextroamphetamine Sulfate (solucién oral) G 1
Dextroamphetamine Sulfate (10mg tableta oral, G 1
15mg tableta oral, 20mg tableta oral, 30mg tableta QL
oral, 5mg tableta oral)
Dyanavel XR (suspension oral de liberacion B 3 QL
prolongada)
Dyanavel XR (tableta oral de liberacion B 3 aL
prolongada)
Evekeo (tableta oral) B 3
Lisdexamfetamine Dimesylate (capsula oral) G 1
Lisdexamfetamine Dimesylate (tableta oral G 1
masticable)
Methamphetamine HCI (tableta oral) G 1 PA;QL
Mydayis (capsula oral de liberacion prolongada 24 B 3 aL
horas)
ProCentra (solucién oral) B 3
Vyvanse (capsula oral) B 3
Vyvanse (tableta oral masticable) B 3
Xelstrym (parche transdérmico) B 3 QL
Zenzedi (tableta oral) B 3 QL

Agentes para el trastorno por déficit de atencion con hiperactividad, no anfetaminas

Aptensio XR (capsula oral de liberacion B 3 QL
prolongada 24 horas)

Atomoxetine HCI (capsula oral) G 1
Clonidine HCI ER (tableta oral de liberacion G 1 PA

prolongada 12 horas)
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Concerta (tableta oral de liberacion prolongada) B 3 QL
Cotempla XR-ODT (tableta oral dispersable de B 3 QL
liberacion prolongada)
Daytrana (parche transdérmico) B 3 QL
Dexmethylphenidate HCI ER (capsula oral de G 1
liberacién prolongada 24 horas)
Dexmethylphenidate HCI (tableta oral) G 1 QL
Focalin (tableta oral) B 3 QL
Focalin XR (capsula oral de liberacion prolongada B 3
24 horas)
Guanfacine HCI ER (tableta oral de liberacién G 1 HRM
prolongada 24 horas)
Intuniv (tableta oral de liberacion prolongada 24 B 3 HRM
horas)
Jornay PM (capsula oral de liberacion prolongada B 3 aL
24 horas)
Metadate CD (capsula oral de liberacion B 3 QL
prolongada)
Methylin (solucién oral) B 3 QL
Methylphenidate HCI CD (capsula oral de liberacion G 1 QL
prolongada) (Metadate CD genérico)
Methylphenidate HCI LA (capsula oral de liberacion G 1 QL
prolongada 24 horas) (Ritalin LA genérico)
Methylphenidate HCI ER Osmotic Release (18mg G 1
tableta oral de liberacion prolongada, 27mg tableta
oral de liberacion prolongada, 36mg tableta oral de QL
liberacién prolongada, 54mg tableta oral de
liberacién prolongada, 72mg tableta oral de
liberacién prolongada)
Methylphenidate HCI ER Osmotic (45mg tableta B 3
oral de liberacion prolongada, 63mg tableta oral QL
de liberacion prolongada) (Relexxii genérico)
Methylphenidate HCI ER (XR) (capsula oral de G 1
liberacidn prolongada 24 horas) (equivalente a la QL
marca Aptensio XR)
Methylphenidate HCI ER (10mg tableta oral de G 1
liberacién prolongada, 20mg tableta oral de QL
liberacién prolongada)
Methylphenidate HCI ER (18mg tableta oral de G 1
liberacién prolongada 24 horas, 27mg tableta oral de
liberacién prolongada 24 horas, 36mg tableta oral de QL
liberacién prolongada 24 horas, 54mg tableta oral de
liberacién prolongada 24 horas)
Methylphenidate HCI (solucion oral) G 1 QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Methylphenidate HCI (tableta oral de liberacion G 1 QL
inmediata) (Ritalin genérico)
Methylphenidate HCI (tableta oral masticable) G 1 QL
Methylphenidate (parche transdérmico) G 1 QL
Onyda XR (suspension oral de liberacion B 3 PA: QL
prolongada) ’
Qelbree (capsula oral de liberacion prolongada 24 B 3 QL
horas)
QuilliChew ER (tableta oral masticable de B 3 QL
liberacion prolongada)
Quillivant XR (suspension oral reconstituida) B 3 QL
Relexxii (18mg tableta oral de liberacion B 3
prolongada, 27mg tableta oral de liberacion
prolongada, 36mg tableta oral de liberacion
prolongada, 45mg tableta oral de liberacion QL
prolongada, 54mg tableta oral de liberacion
prolongada, 63mg tableta oral de liberacion
prolongada)
Ritalin LA (capsula oral de liberacion prolongada B 3 aL
24 horas)
Ritalin (tableta oral) B 3 QL
Strattera (capsula oral) B 3
Agentes del sistema nervioso central, otros
Aqneursa (paquete oral) B 4 PA; QL
Austedo (tableta oral de liberacion inmediata) B 4 PA; QL
Austedo XR (tableta oral de liberacion prolongada B 4 PA: QL
24 horas) ’
Austedo XR Patient Titration (tableta oral de B 4 PA: QL
liberacion prolongada, paquete de tratamiento) ’
Cobenfy (capsula oral) B 4 PA; QL
Cobenfy Starter Pack (capsula oral, paquete de B 4 PA: QL
tratamiento) ’
Firdapse (tableta oral) B 4 PA;QL
Gabapentin (una vez al dia) (tableta oral) G 1 PA
Gralise (tableta oral) B 3 PA
Horizant (tableta oral de liberacién prolongada) B 3 PA
Ingrezza (capsula oral) B 4 PA; QL
Ingrezza (capsula oral con microgranulos B 4 PA: QL
dispersables) ’
Ingrezza (capsula oral, paquete de tratamiento) B 4 PA; QL
Nuedexta (capsula oral) B 4 PA; QL
Radicava ORS Starter Kit (suspension oral) B 4 PA;QL
Riluzole (tableta oral) G 1
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Skyclarys (capsula oral) B 4 PA;QL
Teglutik (suspension oral) B 4 PA
Tetrabenazine (tableta oral) G 1 PA
Veozah (tableta oral) B 3 PA;QL
Xenazine (tableta oral) B 4 PA
Agentes para la fibromialgia
Cymbalta (capsula oral con particulas de B 3 aL
liberacion retardada)
Drizalma Sprinkle (capsula oral con microgranulos B 3 ST QL
dispersables de liberacion retardada) ’
Duloxetine HCI (capsula oral con particulas de G 1 aL
liberacioén retardada)
Lyrica CR (165mg tableta oral de liberacion B 4 PA: QL
prolongada 24 horas) ’
Lyrica CR (330mg tableta oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas, 82.5mg tableta oral de PA; QL
liberacion prolongada 24 horas)
Lyrica (capsula oral) B 3 ST;QL
Lyrica (solucion oral) B 3 ST;QL
Pregabalin ER (tableta oral de liberacién prolongada G 1 PA: QL
24 horas) ’
Pregabalin (capsula oral) G 1 QL
Pregabalin (solucion oral) G 1 QL
Savella (tableta oral) B 2
Savella Titration Pack (tableta oral) B 2
Agentes para la esclerosis multiple
Ampyra (tableta oral de liberacion prolongada 12 B 4 ST: QL
horas) ;
Aubagio (tableta oral) B 4 QL
Avonex Pen (kit de autoinyectable para inyeccion B 4
intramuscular)
Avonex Prefilled (kit de jeringa precargada para B 4
inyeccién intramuscular)
Bafiertam (capsula oral de liberacion retardada) B 4 ST;QL
Betaseron (kit para inyeccion subcutanea) B 4
Copaxone (jeringa precargada con solucion para B 4
inyeccién subcutanea)
Dalfampridine ER (tableta oral de liberacion G 1 aL
prolongada 12 horas)
Dimethyl Fumarate (capsula oral de liberacion G 1 QL

retardada)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Dimethyl Fumarate Starter Pack (capsula oral de G 1 QL
liberacién retardada, paquete de tratamiento)
Fingolimod HCI (capsula oral) G 1 QL
Gilenya (capsula oral) B 4 QL
Glatiramer Acetate (jeringa precargada con solucion G 1
para inyeccion subcutanea)
Glatopa (jeringa precargada con solucion para G 1
inyeccién subcutanea)
Kesimpta (autoinyectable con solucion para B 4
inyeccién subcutanea)
Mavenclad (10 tabletas) (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Mavenclad (4 tabletas) (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Mavenclad (5 tabletas) (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Mavenclad (6 tabletas) (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Mavenclad (7 tabletas) (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Mavenclad (8 tabletas) (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Mavenclad (9 tabletas) (tableta oral, paquete de B 4 PA
tratamiento)
Mayzent (tableta oral) B 4 QL
Mayzent Starter Pack (tableta oral, paquete de B 3 QL
tratamiento)
Plegridy (autoinyectable con solucion para B 4 aL
inyeccién subcutanea)
Plegridy (jeringa precargada con solucién para B 4 QL
inyeccion subcutanea)
Ponvory (tableta oral) B 4 QL
Ponvory Starter Pack (tableta oral, paquete de B 4 aL
tratamiento)
Rebif Rebidose (autoinyectable con solucion para B 4 ST
inyeccion subcutanea)
Rebif Rebidose Titration Pack (autoinyectable con B 4 ST
solucion para inyeccion subcutanea)
Rebif (jeringa precargada con solucién para B 4 ST
inyeccioén subcutanea)
Rebif Titration Pack (jeringa precargada con B 4 ST
solucion para inyeccién subcutanea)
Tascenso ODT (tableta oral dispersable) B 4 QL
Tecfidera (capsula oral de liberacion retardada) B 4 QL
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Tecfidera (cépsulq oral de liberacion retardada, B 4 QL

paquete de tratamiento)

Teriflunomide (tableta oral) G 1 QL

Vumerity (cépsgla oral de Iib-er'aci()n retardada) B 4 ST QL

(frasco con dosis de mantenimiento) ’

Zeposia 7'-Day Starter Pack (capsula oral, paquete B 4 PA: QL

de tratamiento) ’

Zeposia (capsula oral) B 4 PA; QL

Zepos[a Starter Kit (capsula oral, paquete de B 4 PA: QL

tratamiento) ’

Agentes dentales y bucales

Agentes dentales y bucales

Cevimeline HCI (capsula oral) G 1 ST

Chlorhexidine Gluconate (solucién bucal) G 1

Evoxac (capsula oral) B 3 ST

Kourzeq (pasta para la boca/garganta) G 1

Periogard (solucion bucal) G 1

Pilocarpine HCI (tableta oral) G 1

Salagen (tableta oral) B 3

Triamcinolone Acetonide (pasta dental) G 1

Agentes dermatologicos

Agentes para el acné y la rosacea

Absorica LD (capsula oral) B 4 PA

Absorica (capsula oral) B 4 PA

Acanya (gel para uso externo) B 3

Accutan,e (10mg capsula oral, 20mg capsula oral, G 1 PA

40mg capsula oral)

Acitretin (capsula oral) G 1

Adapalene (crema para uso externo) G 1

Adapalene (0.3% gel para uso externo) G 1

Adapalene (apdsito para uso externo) B 4

Adapalene-Benzoyl Peroxide (0.1-2.5% gel para uso G 1

externo)

Adapalene-Benzoyl Peroxide (0.3-2.5% gel para uso G 1 ST

externo)

Aklief (crema para uso externo) B 3 PA

Altreno (locion para uso externo) B 3 PA

Amnesteem (capsula oral) G 1 PA

Arazlo (locién para uso externo) B 3 PA;QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Atralin (gel para uso externo) B 3 PA

Azelaic Acid (gel para uso externo) G 1 QL

Azelex (crema para uso externo) B 3 QL

Benzamycin (gel para uso externo) B 3

Benzoyl Peroxide-Erythromycin (gel para uso G 1

externo)

Bimzelx (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL

inyeccién subcutanea)

Bimzelx (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’

Brimonidine Tartrate (gel para uso externo) G 1

Cabtreo (gel para uso externo) B 3 ST
Claravis (capsula oral) G 1 PA
Clindamycin Phosphate-Benzoyl Peroxide (1.2-3.75% G 1 ST

gel para uso externo)

Clindamycin Phosphate-Benzoyl Peroxide (1-5% gel G 1

para uso externo, 1.2-2.5% gel para uso externo,

1.2-5% gel para uso externo)

Clindamycin-Tretinoin (gel para uso externo) G 1 PA
Differin (crema para uso externo) B 3

Differin (0.3% gel para uso externo) B 3

Epiduo (gel para uso externo) B 3

Epiduo Forte (gel para uso externo) B 3 ST
Epsolay (crema para uso externo) B 3 PA
Fabior (espuma para uso externo) B 3 PA;QL
Finacea (espuma para uso externo) B 3 QL
Isotretinoin (capsula oral) G 1 PA
Mirvaso (gel para uso externo) B 3

Neuac (gel para uso externo) G 1

Onexton (gel para uso externo) B 3 ST
Retin-A (crema para uso externo) B 3 PA
Retin-A (gel para uso externo) B 3 PA
Retin-A Micro (gel para uso externo) B 3 PA
Retin-A Micro Pump (0.06% gel para uso externo, B 3 PA
0.08% gel para uso externo)

Rhofade (crema para uso externo) B 3 PA
Tazarotene (crema para uso externo) G 1 PA;QL
Tazarotene (espuma para uso externo) B 3 PA;QL
Tazarotene (gel para uso externo) G 1 PA;QL
Tazorac (crema para uso externo) B 3 PA;QL
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Tazorac (gel para uso externo) B 3 PA;QL

Tretinoin (crema para uso externo) G 1 PA

Tretinoin (gel para uso externo) G 1 PA

Tretinoin Microsphere (0.04% gel para uso externo, G 1 PA

0.1% gel para uso externo)

Tretinoin Microsphere Pump (0.08% gel para uso G 1 PA

externo)

Twyneo (crema para uso externo) B 3 ST

Winlevi (crema para uso externo) B 3 PA

Zenatane (capsula oral) G 1 PA

Ziana (gel para uso externo) B 3 PA

Agentes para la dermatitis y el prurito

Adbry (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL

inyeccion subcutanea)

Ala Scalp (locion para uso externo) B 3

Ala-Cort (crema para uso externo) G 1
Alclometasone Dipropionate (crema para uso G 1
externo)

Alclometasone Dipropionate (ungiento para uso G 1
externo)

Amcinonide (crema para uso externo) G 1
Amcinonide (ungtiento para uso externo) G 1
Ammonium Lactate (crema para uso externo) G 1
Ammonium Lactate (locion para uso externo) G 1
Betamethasone Dipropionate Aug (crema para uso G 1
externo)

Betamethasone Dipropionate Aug (gel para uso G 1
externo)

Betamethasone Dipropionate Aug (locion para uso G 1
externo)

Betamethasone Dipropionate Aug (ungiento para G 1
uso externo)

Betamethasone Dipropionate (crema para uso G 1
externo)

Betamethasone Dipropionate (locion para uso G 1
externo)

Betamethasone Dipropionate (unglento para uso G 1
externo)

Betamethasone Valerate (crema para uso externo) G 1
Betamethasone Valerate (espuma para uso externo) G 1
Betamethasone Valerate (locién para uso externo) G 1

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Betamethasone Valerate (ungliento para uso G 1

externo)

Bryhali (locion para uso externo) B 3

Clobetasol Propionate Emollient Base (crema para G 1

uso externo)

Clobetasol Propionate Emulsion (espuma para uso G 1 QL

externo)

Clobetasol Propionate (crema para uso externo) G 1

Clobetasol Propionate (espuma para uso externo) G 1 QL

Clobetasol Propionate (gel para uso externo) G 1

Clobetasol Propionate (atomizador liquido para uso G 1 QL

externo)

Clobetasol Propionate (locién para uso externo) G 1 QL

Clobetasol Propionate (unglento para uso externo) G 1

Clobetasol Propionate (champu para uso externo) G 1

Clobetasol Propionate (solucién para uso externo) G 1

Clobex (locion para uso externo) B 4 QL

Clobex (champu para uso externo) B 4

Clobex Spray (liquido para uso externo) B 3 QL

Clocortolone Pivalate (crema para uso externo) G 1

Clodan (champu para uso externo) G 1

Cordran (cinta para uso externo) B 3

Derma-Smoothe/FS Scalp (aceite para uso B 3

externo)

Desonide (crema para uso externo) G 1 QL

Desonide (gel para uso externo) G 1 ST;QL

Desonide (locién para uso externo) G 1 QL

Desonide (ungliento para uso externo) G 1 QL

DesOwen (crema para uso externo) B 3 QL

Desoximetasone (crema para uso externo) G 1 QL

Desoximetasone (gel para uso externo) G 1

Desoximetasone (liquido para uso externo) G 1

Desoximetasone (ungtiento para uso externo) G 1

Diflorasone Diacetate (crema para uso externo) G 1 QL

Diflorasone Diacetate (unguento para uso externo) G 1 ST;QL

Diprolene (ungiiento para uso externo) B 3

Doxepin HCI (crema para uso externo) G 1 PA;QL

Elidel (crema para uso externo) B 3 ST;QL

Eucrisa (ungiliento para uso externo) B 3 PA;QL

Fluocinolone Acetonide (crema para uso externo) G 1
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Fluocinolone Acetonide (ungiento para uso externo) G 1
Fluocinolone Acetonide (solucion para uso externo) G 1
Fluocinolone Acetonide Scalp (aceite para uso G 1
externo)
Fluocinonide Emulsified Base (crema para uso G 1 QL
externo)
Fluocinonide (crema para uso externo) G 1 QL
Fluocinonide (gel para uso externo) G 1 QL
Fluocinonide (ungliento para uso externo) G 1 QL
Fluocinonide (solucién para uso externo) G 1 QL
Flurandrenolide (locidn para uso externo) G 1 QL
Fluticasone Propionate (crema para uso externo) G 1
Fluticasone Propionate (locion para uso externo) G 1
Fluticasone Propionate (ungtiento para uso externo) G 1
Halcinonide (crema para uso externo) G 1
Halobetasol Propionate (crema para uso externo) G 1
Halobetasol Propionate (espuma para uso externo) G 1
Halobetasol Propionate (unguento para uso externo) G 1
Halog (crema para uso externo) B 3
Hydrocortisone Butyrate (crema para uso externo) G 1
Hydrocortisone Butyrate (locién para uso externo) G 1 QL
Hydrocortisone Butyrate (ungliento para uso G 1
externo)
Hydrocortisone Butyrate (solucion para uso externo) G 1
Hydrocortisone (1% crema para uso externo) G 1
Hydrocortisone (2% locién para uso externo, 2.5% G 1
locién para uso externo)
Hydrocortisone (1% unglento para uso externo, G 1
2.5% ungulento para uso externo)
Hydrocortisone Valerate (crema para uso externo) G 1
Hydrocortisone Valerate (ungliiento para uso externo) G 1
Hyftor (gel para uso externo) B 4 PA
Lexette (espuma para uso externo) B 3
Mometasone Furoate (crema para uso externo) G 1
Mometasone Furoate (ungtiento para uso externo) G 1
Mometasone Furoate (solucién para uso externo) G 1
Opzelura (crema para uso externo) B 4 PA; QL
Pimecrolimus (crema para uso externo) G 1 ST;QL
Prudoxin (crema para uso externo) B 3 PA;QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Selenium Sulfide (locién para uso externo)

©

Synalar (crema para uso externo)

Synalar (ungiiento para uso externo)

Tacrolimus (ungliento para uso externo)

ST

Texacort (solucion para uso externo)

Topicort (crema para uso externo)

QL

Topicort (gel para uso externo)

Topicort (0.05% ungiiento para uso externo)

Topicort Spray (liquido para uso externo)

Tovet (espuma para uso externo)

QL

Triamcinolone Acetonide (crema para uso externo)

Triamcinolone Acetonide (locion para uso externo)

Triamcinolone Acetonide (unglento para uso
externo)
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Triderm (crema para uso externo)

Vanos (crema para uso externo)

QL

Zonalon (crema para uso externo)

PA; QL

Zoryve (0.15% crema para uso externo)

W oI DO

DW=

PA

Agentes dermatolégicos, otros

Calcipotriene (crema para uso externo)

QL

Calcipotriene (espuma para uso externo)

Calcipotriene (ungliento para uso externo)

QL

Calcipotriene (solucion para uso externo)

Calcipotriene-Betamethasone (ungiiento para uso
externo)

OO IO
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Calcipotriene-Betamethasone (suspension para uso
externo)

©

Calcitriol (ungliento para uso externo)

)

Clotrimazole-Betamethasone (crema para uso
externo)

)

QL

Clotrimazole-Betamethasone (locion para uso
externo)

©

Condylox (gel para uso externo)

Diclofenac Sodium (3% gel para uso externo)

PA; QL

Duobrii (lociéon para uso externo)

PA

Enstilar (espuma para uso externo)

PA

Filsuvez (gel para uso externo)

PA

Fluorouracil (5% crema para uso externo)

QL

Fluorouracil (solucion para uso externo)

OOV DT O| @
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Hydrocortisone Acetate-Pramoxine (1-1% crema para G 1

uso externo)

Imiquimod (5% crema para uso externo) QL

Imiquimod Pump (3.75% crema para uso externo) PA

Klisyri (ungliento para uso externo) PA; QL

Methoxsalen Rapid (capsula oral)

Neo-Synalar (crema para uso externo)

Nystatin-Triamcinolone (crema para uso externo)

Nystatin-Triamcinolone (ungidento para uso externo)

Podofilox (gel para uso externo)

Podofilox (solucion para uso externo)

Proctofoam HC (espuma para uso externo)

Regranex (gel para uso externo) PA

Santyl (ungiiento para uso externo)

Silvadene (crema para uso externo)

Silver Sulfadiazine (crema para uso externo)

Sorilux (espuma para uso externo)

SSD (crema para uso externo)

Taclonex (suspension para uso externo)

Vectical (ungliento para uso externo)

Veregen (ungiiento para uso externo)

Vtama (crema para uso externo) PA

Xerese (crema para uso externo) PA

Zoryve (0.3% crema para uso externo) PA

Zoryve (espuma para uso externo) PA
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Zyclara Pump (crema para uso externo) PA

Pediculicidas/escabicidas

Crotan (locion para uso externo) QL

Elimite (crema para uso externo)

Ivermectin (crema para uso externo) QL

Malathion (locién para uso externo)

Natroba (suspension para uso externo)

Ovide (locion para uso externo)

Permethrin (crema para uso externo)

Soolantra (crema para uso externo) QL

QDOVTO OTD®
W2 wlw =20

Spinosad (suspensién para uso externo)

Antiinfecciosos topicos

Aczone (gel para uso externo) B 3

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Ciclopirox (gel para uso externo) G 1
Ciclopirox (champu para uso externo) G 1
Ciclopirox (solucién para uso externo) G 1
Ciclopirox Olamine (crema para uso externo) G 1
Ciclopirox Olamine (suspension para uso externo) G 1
Cleocin-T (locién para uso externo) B 3 QL
Clindacin ETZ (hisopo para uso externo) G 1 QL
Clindacin (espuma para uso externo) G 1
Clindagel (gel para uso externo) B 4 QL
Clindamycin Phosphate (espuma para uso externo) G 1
Clindamycin Phosphate (gel para uso externo) G 1 QL
Clindamycin Phosphate (locion para uso externo) G 1 QL
Clindamycin Phosphate (solucion para uso externo) G 1 QL
Clindamycin Phosphate (hisopo para uso externo) G 1 QL
Clotrimazole (crema para uso externo) G 1
Clotrimazole (solucién para uso externo) G 1
Dapsone (gel para uso externo) G 1
Econazole Nitrate (crema para uso externo) G 1 QL
Ertaczo (crema para uso externo) B 4

Ery (ap0sito para uso externo) G 1
Erygel (gel para uso externo) B 3
Erythromycin (gel para uso externo) G 1
Erythromycin (solucidn para uso externo) G 1
Gentamicin Sulfate (crema para uso externo) G 1
Gentamicin Sulfate (ungliento para uso externo) G 1
Jublia (solucidén para uso externo) B 3
Ketoconazole (crema para uso externo) G 1 QL
Ketoconazole (espuma para uso externo) G 1 QL
Ketoconazole (champu para uso externo) G 1
Ketodan (espuma para uso externo) G 1 QL
Klaron (locion para uso externo) B 3 PA
Luliconazole (crema para uso externo) B 3 QL
Luzu (crema para uso externo) B 3 QL
Mupirocin Calcium (crema para uso externo) G 1
Mupirocin (ungiiento para uso externo) G 1 QL
Naftifine HCI (crema para uso externo) G 1
Naftifine HCI (gel para uso externo) G 1
Naftin (2% gel para uso externo) B 3
Nyamyc (polvo para uso externo) G 1 QL
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Nystatin (crema para uso externo) G 1
Nystatin (ungtiento para uso externo) G 1
Nystatin (polvo para uso externo) G 1 QL
Nystop (polvo para uso externo) G 1 QL
Oxiconazole Nitrate (crema para uso externo) G 1 QL
Oxistat (locion para uso externo) B 3 QL
Sulfacetamide Sodium (acné) (locidén para uso G 1 PA
externo)
Sulfamylon (crema para uso externo) B 3
Tavaborole (solucién para uso externo) G 1
Electrolitos/minerales/metales/vitaminas
Reemplazos de electrolitos/minerales
Carbaglu (tableta oral soluble) B 4
Carglumic Acid (tableta oral soluble) G 1
Clinimix E/Dextrose (2.75/5) (solucion para B 3 B/D,PA
inyeccion intravenosa) ’
Clinimix E/Dextrose (4.25/10) (solucion para B 3
. oo B/D,PA
inyeccion intravenosa)
Clinimix E/Dextrose (4.25/5) (solucion para B 3 B/D,PA
inyeccidn intravenosa) ’
Clinimix E/Dextrose (5/15) (solucion para B 3 B/D,PA
inyeccion intravenosa) ’
Clinimix E/Dextrose (5/20) (solucion para B 3 B/D,PA
inyeccion intravenosa) ’
Clinimix/Dextrose (4.25/10) (solucion para B 3 B/D,PA
inyeccion intravenosa) ’
Clinimix/Dextrose (4.25/5) (solucion para B 3 B/D,PA
inyeccion intravenosa) ’
Clinimix/Dextrose (5/15) (solucion para inyeccion B 3 B/D,PA
intravenosa) ’
Clinimix/Dextrose (5/20) (solucion para inyeccion B 3 B/D,PA
intravenosa) ’
Clinisol SF (solucion para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA
Dextrose (10% solucidn para inyeccion intravenosa) G 1
Dextrose (5% solucion para inyeccion intravenosa) G 1 B/D,PA
Dextrose-Sodium Chloride (10-0.2% solucion para G 1

inyeccion intravenosa, 10-0.45% solucion para
inyeccion intravenosa, 2.5-0.45% solucion para
inyeccion intravenosa, 5-0.2% solucion para
inyeccion intravenosa, 5-0.45% solucion para
inyeccion intravenosa)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Dextrose-Sodium Chloride (5-0.9% solucién para G 1 B/D,PA
inyeccioén intravenosa) ’
Endari (paquete oral) B 4 PA
Intralipid (emulsién para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA
Isolyte-P in D5W (solucion para inyeccion B 3
intravenosa)
Isolyte-S pH 7.4 (solucion para inyeccion B 3
intravenosa)
KCI in Dextrose-NaCl (solucién para inyeccion G 1
intravenosa)
KCl-Lactated Ringers-D5W (solucion para inyeccidn G 1
intravenosa)
Klor-Con 10 (tableta oral de liberacion B 1
prolongada)
Klor-Con M10 (tableta oral de liberacion prolongada) G 1
Klor-Con M15 (tableta oral de liberacion prolongada) G 1
Klor-Con M20 (tableta oral de liberacion prolongada) G 1
Klor-Con (paquete oral) G 1
Klor-Con 8 (tableta oral de liberacion prolongada) B 1
L-Glutamine (paquete oral) G 1 PA
Magnesium Sulfate (solucion para inyeccién) G 1
Multiple Electrolytes Type 1 pH 5.5 (solucion para G 1
inyeccion intravenosa)
Nutrilipid (emulsion para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA
Plasma-Lyte A (solucidn para inyeccion B 3
intravenosa)
Plenamine (solucion para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA
Potassium Chloride Microencapsulated ER (tableta G 1
oral de liberacién prolongada)
Potassium Chloride ER (capsula oral de liberacién G 1
prolongada)
Potassium Chloride ER (tableta oral de liberacién G 1
prolongada)
Potassium Chloride in NaCl (20-0.45meq/1-% G 1
solucion para inyeccién intravenosa, 20-0.9meq/l-% B/D,PA
solucion para inyeccién intravenosa, 40-0.9meq/l-% ’
solucion para inyeccién intravenosa)
Potassium Chloride (10meq/100ml solucién para G 1
inyeccion intravenosa, 20meq/100ml solucién para
inyeccion intravenosa, 2meqg/ml (30ml) solucion para B/D,PA
inyeccion intravenosa, 2meqg/ml (20ml) solucion para ’
inyeccion intravenosa, 40meq/100ml solucién para
inyeccioén intravenosa)
Potassium Chloride (paquete oral) G 1
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Potassium Chloride (20meqg/15ml(10%) solucién G 1

oral, 40meq/15ml(20%) solucién oral)

Potassium Citrate ER (tableta oral de liberacién G 1

prolongada)

Potagsjum Ch!oride i.n’ Dgxtrose 5% (20meq/I G 1 B/D,PA

solucion para inyeccién intravenosa) ’

Premasol (solucion para inyeccion intravenosa) B 4 B/D,PA

Prosol (solucién para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA

Sodium Chloride (0.45% solucion para inyeccion G 1

intravenosa)

Sodium Chloride (0.9% solucion para inyeccion G 1

intravenosa, 3% solucion para inyeccidn intravenosa, B/D,PA

5% solucion para inyeccion intravenosa)

Sodium Chloride (solucion para irrigacion) G 1

Sodium Fluoride (tableta oral) G 1

TPN Electrolytes (concentrado para inyeccion B 3

intravenosa)

Travasol (solucion para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA

TrophAmine (solucién para inyeccion intravenosa) B 3 B/D,PA

Urocit-K 10 (tableta oral de liberacion prolongada) B 3

Urocit-K 15 (tableta oral de liberacion prolongada) B 3

Modificadores de electrolitos/minerales/metales

Chemet (capsula oral) B 4

Cuvrior (tableta oral) B 4 PA;QL

Deferasirox Granules (paquete oral) G 1 PA

Deferasirox (tableta oral) (Jadenu genérico) G 1 PA

Deferasirox (tableta oral soluble) (Exjade genérico) G 1 PA

Deferiprone (tableta oral) G 1 PA

Exjade (tableta oral soluble) B 4 PA

Ferriprox (solucion oral) B 4 PA

Ferriprox (tableta oral) B 4 PA

Ferriprox Twice-A-Day (tableta oral) B 4 PA

Jadenu (tableta oral) B 4 PA

Jadenu Sprinkle (paquete oral) B 4 PA

Jynarque (tableta oral) B 4 PA

Jynarque (tableta oral, paquete de tratamiento) B 4 PA; QL

Samsca (tableta oral) B 4 PA

Syprine (capsula oral) B 4 PA;QL

Tolvaptan (tableta oral) G 1 PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Trientine HCI (capsula oral) G 1 PA;QL

Aglutinantes de potasio

Kionex (suspension de combinacion) B 3

Lokelma (paquete oral) B 3 QL

Sodium Polystyrene Sulfonate (polvo oral) G 1

SPS (Sodium Polystyrene Sulfate) (suspension de B 3

combinacion)

Veltassa (paquete oral) B 3 QL

Vitaminas

Prenatal (27-1mg tableta oral) G 1

Agentes gastrointestinales

Agentes contra el estrenimiento

Amitiza (capsula oral) B 3 QL

Constulose (solucién oral) G 1

Enulose (solucion oral) G 1

Generlac (solucién oral) G 1

Ibsrela (tableta oral) B 4 PA;QL

Kristalose (paquete oral) B 3

Lactulose (10mg paquete oral) G 1

Lactulose (10g/15ml solucion oral) G 1

Linzess (capsula oral) B 2 QL

Lubiprostone (capsula oral) G 1 QL

Motegrity (tableta oral) B 3 QL

Movantik (tableta oral) B 2 QL

Relistor (tableta oral) B 4 PA

Relistor (solucion para inyeccion subcutanea) B 4 PA

Symproic (tableta oral) B 3 PA;QL

Trulance (tableta oral) B 2

Antidiarreicos

Alosetron HCI (tableta oral) G 1 PA

Diphenoxylate-Atropine (liquido oral) G 1 HRM

Diphenoxylate-Atropine (tableta oral) G 1 HRM

Lomotil (tableta oral) B 3 HRM

Loperamide HCI (capsula oral) G 1

Lotronex (tableta oral) B 4 PA

Mytesi (tableta oral de liberacion retardada) B 4 PA

Viberzi (tableta oral) B 4 PA; QL

Xermelo (tableta oral) B 4 PA; QL

Antiespasmadicos, gastrointestinales
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Chlordiazepoxide-Clidinium (capsula oral) G 1 HRM
Cuvposa (solucion oral) B 3 PA
Dicyclomine HCI (capsula oral) G 1 HRM
Dicyclomine HCI (solucion oral) G 1 HRM
Dicyclomine HCI (tableta oral) G 1 HRM
Glycate (tableta oral) B 3 PA
Glycopyrrolate (solucién oral) (Cuvposa genérico) G 1 PA
Glycopyrrolate (1.5mg tableta oral) B 4 PA
Glycopyrrolate (1mg tableta oral, 2mg tableta oral) G 1 PA
Methscopolamine Bromide (tableta oral) G 1 HRM
Agentes gastrointestinales, otros
Amoxicillin-Clarithromycin-Lansoprazole (paquete de G 1
tratamiento oral)
Bismuth Subcitrate/Metronidazole/Tetracycline G 1
Bylvay (bolita) (capsula oral con microgranulos B 4 PA
dispersables)
Bylvay (capsula oral) B 4 PA
Chenodal (tableta oral) B 4 PA
Clenpiq (solucion oral) B 2
Gattex (kit para inyeccion subcutanea) B 4 PA
GaviLyte-C (solucion oral reconstituida) G 1
GaviLyte-G (solucién oral reconstituida) G 1
GaviLyte-N with Flavor Pack (solucién oral G 1
reconstituida)
GOLYTELY (solucion oral reconstituida) B 3
Helidac Therapy (oral) B 4
Igirvo (tableta oral) B 4 PA; QL
Livdelzi (capsula oral) B 4 PA; QL
Livmarli (solucién oral) B 4 PA
MoviPrep (solucion oral reconstituida) B 3
Myalepjc (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
subcutanea)
Sodium Sulfate-Potassium Sulfate-Magnesium G 1
Sulfate (solucién oral)
Ocaliva (tableta oral) B 4 PA;QL
PEG-3350-NaCl-Na Bicarbonate-KCI (solucion oral) G 1
(NULYTELY genérico)
PEG-3350-Electrolytes (solucion oral) (GoLYTELY G 1
genérico)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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PEG-3350/Electrolytes/Ascorbat (solucién oral
reconstituida) (MoviPrep genérico)

G

—

Plenvu (solucidn oral reconstituida)

Pylera (capsula oral)

Reltone (capsula oral)

Suflave (solucion oral reconstituida)

Suprep Bowel Prep Kit (solucion oral)

Sutab (tableta oral)

Talicia (capsula oral de liberacion retardada)

Urso Forte (tableta oral)

Ursodiol (200mg capsula oral, 400mg capsula
oral)

W W W W W0 ©w
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Ursodiol (300mg capsula oral)

Ursodiol (tableta oral)

Voquezna Dual Pak (paquete de tratamiento oral)

PA

Voquezna Triple Pak (paquete de tratamiento oral)

PA

Vowst (capsula oral)

WDTOD

AlOW(W| ==

PA

Antagonistas de los receptores de la Histamina2 (H2)

Cimetidine HCI (solucion oral)

Cimetidine (tableta oral)

Famotidine (suspensioén oral reconstituida)

Famotidine (20mg tableta oral, 40mg tableta oral)

Nizatidine (capsula oral)

Pepcid (tableta oral)

WDDDDD|D
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Protectores

Carafate (suspension oral)

Carafate (tableta oral)

Cytotec (tableta oral)

Misoprostol (tableta oral)

Sucralfate (suspension oral)

Sucralfate (tableta oral)

OO0 T T

Inhibidores de la bomba de protones

Dexilant (capsula oral de liberacion retardada)

w

ST; QL

Dexlansoprazole (capsula oral de liberacion
retardada)

()N

—

ST; QL

Esomeprazole Magnesium (capsula oral de
liberacidn retardada) (Nexium genérico)

QL

Esomeprazole Magnesium (10mg paquete oral,
20mg paquete oral, 40mg paquete oral)

Konvomep (suspension oral reconstituida)

PA
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Lansoprazole (capsula oral de liberacién retardada) G 1 QL
Lansoprazole ODT (tableta oral dispersable de G 1
liberacién retardada)
Nexium (20mg capsula oral de liberacion B 3
retardada, 40mg capsula oral de liberacion QL
retardada)
Nexium (10mg paquete oral, 2.5mg paquete oral, B 3
20mg paquete oral, 40mg paquete oral, 5mg
paquete oral)
Omeprazole (10mg capsula oral de liberacién G 1 QL
retardada)
Omeprazole (20mg capsula oral de liberacion G 1
retardada, 40mg capsula oral de liberacién
retardada)
Omeprazole-Sodium Bicarbonate (capsula oral) G 1 PA
Omeprazole-Sodium Bicarbonate (paquete oral) G 1 PA
Pantoprazole Sodium (paquete oral) G 1 ST
Pantoprazole Sodium (tableta oral de liberacion G 1 QL
retardada)
Prevacid (capsula oral de liberacion retardada) B 3 QL
Prevacid SoluTab (tableta oral dispersable de B 3
liberacion retardada)
Prilosec (paquete oral) B 3 PA
Protonix (paquete oral) B 3 ST
Protonix (tableta oral de liberacion retardada) B 3 QL
Rabeprazole Sodium (tableta oral de liberacién G 1
retardada)
Voquezna (tableta oral) B 3 PA;QL

Trastorno genético, enzimatico o de las proteinas

Reemplazo, modificadores, tratamiento

Miplyffa (capsula oral) B 4 PA;QL

Trastorno genético, enzimatico o de las proteinas: Reemplazo, modificadores, tratamiento

Trastorno genético, enzimatico o de las proteinas: Reemplazo, modificadores, tratamiento

Aralast NP (1000mg solucion reconstituida para B 4 PA
inyeccién intravenosa)

Betaine (polvo oral) G 1
Buphenyl (polvo oral) B 4
Buphenyl (tableta oral) B 4
Carnitor (solucion oral) B 3
Carnitor (tableta oral) B 3
Cerdelga (capsula oral) B 4 PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Cholbam (capsula oral) B 4 PA
Creon (capsula oral con particulas de liberacion B 2
retardada)
Cromolyn Sodium (concentrado oral) G 1
Cystadane (polvo oral) B 4
Cystagon (capsula oral) B 3
Daybue (solucion oral) B 4 PA;QL
Dojolvi (liquido oral) B 4 PA
Evrysdi (solucion oral reconstituida) B 4 PA; QL
Galafold (capsula oral) B 4
Gastrocrom (concentrado oral) B 4
Glassia (solucion para inyeccion intravenosa) B 4 PA
Javygtor (paquete oral) B 4
Javygtor (tableta oral) B 4
Keveyis (tableta oral) B 4 PA; QL
Kuvan (paquete oral) B 4
Kuvan (tableta oral) B 4
Levocarnitine (solucién oral) G 1
Levocarnitine (tableta oral) G 1
Miglustat (capsula oral) G 1 PA
Nitisinone (cépsula oral) G 1
Nityr (tableta oral) B 4
Olpruva (2g dosis) (paquete de tratamiento oral) B 4 QL
Olpruva (3g dosis) (paquete de tratamiento oral) B 4 QL
Olpruva (4g dosis) (paquete de tratamiento oral) B 4 QL
Olpruva (5g dosis) (paquete de tratamiento oral) B 4 QL
Olpruva (6g dosis) (paquete de tratamiento oral) B 4 QL
Olpruva (6.67g dosis) (paquete de tratamiento B 4
oral) QL
Orfadin (capsula oral) B 4
Orfadin (suspension oral) B 4
Ormalvi (tableta oral) B 4 PA;QL
Palynzjg (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Pancreaze (10500-35500 unidades capsula oral B 3
con particulas de liberacion retardada,
16800-56800 unidades capsula oral con particulas
de liberacion retardada, 2600-8800 unidades ST

capsula oral con particulas de liberacion

retardada, 4200-14200 unidades capsula oral con

particulas de liberacion retardada)
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Pancreaze (21000-54700 unidades capsula oral B 4

con particulas de liberacion retardada, ST

37000-97300 unidades capsula oral con particulas
de liberacion retardada)

Pertzye (16000-57500 unidades capsula oral con B 4
particulas de liberacion retardada, 24000-86250

unidades capsula oral con particulas de liberacion ST

retardada)

Pertzye (4000-14375 unidades capsula oral con B 3

particulas de liberacion retardada, 8000-28750 ST

unidades capsula oral con particulas de liberacion

retardada)

Pheburane (bolita oral) B 4

Procysbi (paquete oral) B 4

Prolastin-C (solucién para inyeccion intravenosa) B 4 PA

Pyrukynd (tableta oral) B 4 PA; QL
B 4

Pyrukynd Taper Pack (tableta oral, paquete de PA: QL
tratamiento) ’

Ravicti (liquido oral) B 4

Revcovi (solucion para inyeccion intramuscular) B 4 PA
Rivfloza (solucion para inyeccion subcutanea) B 4 PA; QL
.Rivfloz.a! (jeringa Qrecargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Sapropterin Dihydrochloride (paquete oral) G 1
Sapropterin Dihydrochloride (tableta oral) G 1

Sodium Phenylbutyrate (polvo oral) G 1

Sodium Phenylbutyrate (tableta oral) G 1

Sucraid (solucion oral) B 4

Viokace (10440-39150 unidades tableta oral) B 3 ST
Viokace (20880-78300 unidades tableta oral) B 4 ST
Voxzogp (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA: QL
subcutanea) ’
Vyndamax (capsula oral) B 4 PA; QL
Vyndagel (capsula oral) B 4 PA; QL
_Wainu.a,(autoinyegtable con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Welireg (tableta oral) B 4 PA; QL
Yargesa (capsula oral) G 1 PA
Zavesca (capsula oral) B 4 PA
Zemaira (1000mg solucion reconstituida para B 4 PA

inyeccion intravenosa)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Zenpep (capsula oral con particulas de liberacion B 2
retardada)
Agentes genitourinarios
Antiespasmodicos, urinarios
Darifenacin Hydrobromide ER (tableta oral de G 1 QL
liberacién prolongada 24 horas)
Detrol LA (2mg capsula oral de liberacion B 3
prolongada 24 horas, 4mg capsula oral de
liberacion prolongada 24 horas)
Detrol (tableta oral) B 3
Fesoterodine Fumarate ER (tableta oral de liberacion G 1 QL
prolongada 24 horas)
Flavoxate HCI (tableta oral) G 1
Gemtesa (tableta oral) B 3
Myrbetriq (suspension oral reconstituida de B 2
liberacion prolongada)
Myrbetriq (tableta oral de liberacion prolongada B 1
24 horas)
Oxybutynin Chloride ER (tableta oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas)
Oxybutynin Chloride (solucion oral) G 1
Oxybutynin Chloride (5mg tableta oral de liberacion G 1
inmediata)
Oxytrol (parche transdérmico dos veces por B 3
semana)
Solifenacin Succinate (tableta oral) G 1 QL
Tolterodine Tartrate ER (capsula oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas)
Tolterodine Tartrate (tableta oral) G 1
Toviaz (tableta oral de liberacion prolongada 24 B 3 ST QL
horas) ’
Trospium Chloride ER (capsula oral de liberacion G 1
prolongada 24 horas)
Trospium Chloride (tableta oral) G 1
Vesicare LS (suspension oral) B 3 PA;QL
Vesicare (tableta oral) B 3 QL
Agentes para la hipertrofia prostatica benigna
Alfuzosin HCI ER (tableta oral de liberacién G 1
prolongada 24 horas)
Cardura XL (tableta oral de liberacion prolongada B 3 QL
24 horas)
Cialis (5mg tableta oral) B 3 PA;QL

Dutasteride (capsula oral) G 1
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Dutasteride-Tamsulosin HCI (capsula oral) G 1
Finasteride (5mg tableta oral) (Proscar genérico) G 1
Flomax (capsula oral) B 3
Proscar (tableta oral) B 3
Rapaflo (capsula oral) B 3 QL
Silodosin (capsula oral) G 1 QL
Tadalafil (2.5mg tableta oral, 5mg tableta oral) G 1 PA;QL
Tamsulosin HCI (capsula oral) G 1
Terazosin HCI (capsula oral) G 1
Uroxatral (tableta oral de liberacion prolongada 24 B 3
horas)
Agentes genitourinarios, otros
Bethanechol Chloride (tableta oral) G 1
Cuprimine (capsula oral) B 4 PA
Depen Titratabs (tableta oral) B 4
Elmiron (capsula oral) B 3
Lithostat (tableta oral) B 3
Penicillamine (capsula oral) G 1 PA
Penicillamine (tableta oral) G 1
Phexxi (gel vaginal) B 3
Thiola EC (tableta oral de liberacién retardada) B 4
Thiola (tableta oral de liberacion inmediata) B 4
Tiopronin (tableta oral de liberacion inmediata) G 1

Tiopronin (tableta oral de liberacion retardada) G 1

Agentes hormonales, estimulantes/de reemplazo/modificadores (suprarrenales)

Agentes hormonales, estimulantes/de reemplazo/modificadores (suprarrenales)

Acthar Gel (autoinyectable para inyeccién B 4 PA
subcutanea)

Acthar (gel para inyeccion) B 4 PA
Agamree (suspension oral) B 4 PA; QL
Alkindi Sprinkle (0.5mg capsula oral con B 3
microgranulos dispersables)

Alkindi Sprinkle (1mg capsula oral con B 4

microgranulos dispersables, 2mg capsula oral con
microgranulos dispersables, 5mg capsula oral con
microgranulos dispersables)

Cortef (tableta oral) B 3
Cortrophin (gel para inyeccion) B 4 PA
Deflazacort (suspension oral) G 1 PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Deflazacort (tableta oral) G 1 PA
Dexabliss (tableta oral, paquete de tratamiento) B 3
Dexamethasone (solucién oral) G 1
Dexamethasone (tableta oral) G 1
Dexamethasone (tableta oral, paquete de G 1
tratamiento)
Emflaza (suspension oral) B 4 PA
Emflaza (tableta oral) B 4 PA
Fludrocortisone Acetate (tableta oral) G 1
Hemady (tableta oral) B 3
Hydrocortisone (tableta oral) G 1
Medrol (tableta oral) B 3
Medrol (tableta oral, paquete de tratamiento) B 3
Methylprednisolone (tableta oral) G 1
Methylprednisolone (tableta oral, paquete de G 1
tratamiento)
Orapred ODT (tableta oral dispersable) B 3
Prednisolone (solucion oral) G 1
Prednisolone (tableta oral) G 1
Prednisolone Sodium Phosphate (10mg/5ml G 1
solucién oral, 20mg/5ml solucidn oral, 25mg/5ml
solucién oral, 6.7mg/5ml solucion oral)
Prednisolone Sodium Phosphate ODT (tableta oral G 1
dispersable)
Prednisone Intensol (concentrado oral) G 1
Prednisone (5mg/5ml solucion oral) G 1
Prednisone (tableta oral) G 1
Prednisone (tableta oral, paquete de tratamiento) G 1

Agentes hormonales, estimulantes/de reemplazo/modificadores (pituitaria)

Agentes hormonales, estimulantes/de reemplazo/modificadores (pituitaria)

DDAVP (tableta oral) B 3
Desmopressin Acetate (tableta oral) G 1
Desmopressin Acetate Spray (solucion nasal) G 1
_Egriftq §V (2mg splucién reconstituida para B 4 PA
inyeccion subcutanea)

Genotropin MiniQuick (0.2mg jeringa precargada B 3 PA

para inyeccion subcutanea)
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Genotropin MiniQuick (0.4mg jeringa precargada B 4

para inyeccion subcutanea, 0.6mg jeringa

precargada para inyeccion subcutanea, 0.8mg

jeringa precargada para inyeccion subcutanea,

1.2mg jeringa precargada para inyeccion

subcutanea, 1.4mg jeringa precargada para PA
inyeccion subcutanea, 1.6mg jeringa precargada

para inyeccion subcutanea, 1.8mg jeringa

precargada para inyeccion subcutanea, 1mg

jeringa precargada para inyeccion subcutanea,

2mg jeringa precargada para inyeccion

subcutanea)

Genotropin (12mg cartucho para inyecciéon B 4 PA
subcutanea)

Genotropin (5mg cartucho para inyeccion B 3 PA
subcutanea)

Humatrope (cartucho para inyeccion) B 4 PA
Increlex (solucion para inyeccidon subcutanea) B 4 PA
Ngenla (pluma precargada con solucion para B 4 PA
inyeccién subcutanea)

Norditropin FlexPro (pluma precargada con B 4 PA
solucion para inyeccion subcutanea)

Omnitrope (10mg/1.5ml cartucho con solucion B 4 PA
para inyeccion subcutanea)

Omnitrope (5mg/1.5ml cartucho con solucion B 3 PA
para inyeccion subcutanea)

Omnitrope (solucidn reconstituida para inyeccion B 4 PA
subcutanea)

Serostim (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
subcutanea)

Skytrofa (cartucho para inyecciéon subcutanea) B 4 PA
Sogroya (pluma precargada con solucion para B 4 PA
inyeccién subcutanea)

Zomacton (solucion reconstituida para inyeccion B 3 PA

subcutanea)

Agentes hormonales, estimulantes/de reemplazo/modificadores (hormonas
sexuales/modificadores)

Androgenos

AndroGel Pump (gel transdérmico) B 3
Aveed (solucidn para inyeccion intramuscular) B 3 PA
Danazol (capsula oral) G 1
Depo-Testosterone (solucion para inyeccion B 3
intramuscular)

Jatenzo (158mg capsula oral, 198mg capsula oral) B 3 PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Jatenzo (237mg capsula oral) B

PA

Methitest (tableta oral)

PA

Methyltestosterone (capsula oral)

PA

Testim (gel transdérmico)

Testosterone Cypionate (solucién para inyeccion

intramuscular)

OO

W=D

Testosterone Enanthate (solucién para inyeccion

intramuscular)

)

Testosterone Pump (2% gel transdérmico, 1% gel G
transdérmico, 1.62% gel transdérmico), Testosterone
(20.25mg/1.25g 1.62% gel transdérmico, 25mg/2.5g

1% gel transdérmico, 40.5mg/2.5g 1.62% gel

transdérmico, 50mg/5g 1% gel transdérmico)

Testosterone (solucion transdérmica)

Tlando (capsula oral)

PA

Undecatrex (capsula oral)

PA

Vogelxo Pump (gel transdérmico)

Vogelxo (gel transdérmico)

Xyosted (autoinyectable con
inyeccién subcutanea)

W O T T DO

solucion para
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PA

Estrogenos

Activella (tableta oral)

HRM

Altavera (tableta oral)

Alyacen 1/35 (tableta oral)

Angeliq (tableta oral)

HRM

Annovera (anillo vaginal)

QL

Apri (tableta oral)

Aranelle (tableta oral)

Ashlyna (tableta oral)

Aubra EQ (tableta oral)

Aviane (tableta oral)

Azurette (tableta oral)

Balcoltra (tableta oral)

Balziva (tableta oral)

Beyaz (tableta oral)

Bijuva (capsula oral)

HRM

Blisovi 24 Fe (tableta oral)

Blisovi Fe 1.5/30 (tableta oral)

Briellyn (tableta oral)

Camrese Lo (tableta oral)
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Climara Pro (parche transdérmico semanal) B 3 HRM

w

Climara (parche transdérmico semanal) B HRM; QL

CombiPatch (parche transdérmico dos veces por B 3 HRM
semana)

Cryselle-28 (tableta oral) G 1

Cyred EQ (tableta oral) G 1

Delestrogen (10mg/ml aceite para inyeccion B 3
intramuscular, 20mg/ml aceite para inyeccion
intramuscular)

vy)
w

Depo-Estradiol (aceite para inyeccion
intramuscular)

Desogestrel-Ethinyl Estradiol (tableta oral)

Divigel (gel transdérmico) HRM

Dolishale (tableta oral)

Dotti (parche transdérmico dos veces por semana) HRM; QL

Drospirenone-Ethinyl Estradiol (tableta oral)

QOOIOO|IIJ O
—_ | == || =

Drospirenone-Ethinyl Estradiol-Levomefolate
(3-0.02-0.451mg tableta oral)

Duavee (tableta oral) HRM

Elestrin (gel transdérmico) HRM

EluRyng (anillo vaginal)

EnilloRing (anillo vaginal)

Enpresse-28 (tableta oral)

Enskyce (tableta oral)

Estarylla (tableta oral)

Estrace (tableta oral) HRM

Estrace (crema vaginal)

Estradiol (tableta oral) HRM

Estradiol (gel transdérmico) HRM

QOO TWTOIO OO O T
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Estradiol (parche transdérmico dos veces por

semana) HRM; QL

Estradiol (parche transdérmico semanal) HRM; QL

Estradiol (crema vaginal)

Estradiol (tableta vaginal)

OIOO®

Estradiol Valerate (aceite para inyeccion
intramuscular)

(@)

Estradiol-Norethindrone Acetate (tableta oral) HRM

(03]
w

Estring (anillo vaginal)

)

Ethynodiol Diacetate-Ethinyl Estradiol (tableta oral)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Etonogestrel-Ethinyl Estradiol (anillo vaginal) G

Evamist (solucion transdérmica) HRM

Falmina (tableta oral)

Femring (anillo vaginal)

Finzala (tableta oral masticable)

Fyavolv (tableta oral) HRM

Gemmily (capsula oral)

Hailey 24 Fe (tableta oral)

Haloette (anillo vaginal)

Iclevia (tableta oral)

Imvexxy Maintenance Pack (6vulo vaginal) PA

Imvexxy Starter Pack (6vulo vaginal) PA

Introvale (tableta oral)

Isibloom (tableta oral)

Jasmiel (tableta oral)

Jinteli (tableta oral) HRM

Joyeaux (tableta oral)

Juleber (tableta oral)

Junel 1.5/30 (tableta oral)

Junel 1/20 (tableta oral)

Junel Fe 1.5/30 (tableta oral)

Junel Fe 1/20 (tableta oral)

Junel Fe 24 (tableta oral)

Kaitlib Fe (tableta oral masticable)

Kariva (tableta oral)

Kelnor 1/35 (tableta oral)

Kelnor 1/50 (tableta oral)

Kurvelo (tableta oral)

LARIN 1.5/30 (tableta oral)

LARIN 1/20 (tableta oral)

LARIN Fe 1.5/30 (tableta oral)

LARIN Fe 1/20 (tableta oral)

Layolis Fe (tableta oral masticable)

Leena (tableta oral)

Lessina (tableta oral)

Levonest (tableta oral)
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Levonorgestrel-Ethinyl Estradiol & Ethinyl Estradiol
(tableta oral)

@)

Levonorgestrel-Ethinyl Estradiol 91-Day (tableta oral)
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Levonorgestrel-Ethinyl Estradiol (tableta oral) G 1

Levonorgestrel-Ethinyl Estradiol Triphasic (tableta G 1

oral)

Levora 0.15/30 (28) (tableta oral)

Lo Loestrin Fe (tableta oral)

Loestrin 1.5/30 (21) (tableta oral)

Loestrin 1/20 (21) (tableta oral)

Loestrin Fe 1.5/30 (tableta oral)

Loestrin Fe 1/20 (tableta oral)

Loryna (tableta oral)

Low-Ogestrel (tableta oral)

Lutera (tableta oral)

Lyllana (parche transdérmico dos veces por semana)

HRM; QL

Marlissa (tableta oral)

Menostar (parche transdérmico semanal)

HRM; QL

Merzee (capsula oral)

Mibelas 24 Fe (tableta oral masticable)

Microgestin 1.5/30 (tableta oral)

Microgestin 1/20 (tableta oral)

Microgestin Fe 1.5/30 (tableta oral)

Microgestin Fe 1/20 (tableta oral)

Mili (tableta oral)

Mimvey (tableta oral)

HRM

Minivelle (parche transdérmico dos veces por
semana)

WO DDDDDDVOODDOO T 00T T T
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HRM; QL

Minzoya (tableta oral)

Natazia (tableta oral)

Necon 0.5/35 (28) (tableta oral)

Nextstellis (tableta oral)

Nikki (tableta oral)

Norelgestromin-Ethinyl Estradiol (parche
transdérmico semanal)

QIOVOT D
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Norethindrone Acetate-Ethinyl Estradiol-Fe
(1-20mg-mcg(24) capsula oral)

(@)

Norethindrone Acetate-Ethinyl Estradiol-Fe
(1-20mg-mcg tableta oral)

Norethindrone Acetate-Ethinyl Estradiol-Fe
(1-20mg-mcg tableta oral masticable)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Norethindrone Acetate-Ethinyl Estradiol (1-20mg-mcg G 1
tableta oral)
Norethindrone Acetate-Ethinyl Estradiol G 1 HRM
(0.5-2.5mg-mcg tableta oral, 1-5mg-mcg tableta oral)
Norethindrone-Ethinyl Estradiol-Fe G 1
(1-20mg-mcg/1-30mg-mcg/1-35mg-mcg tableta oral)
Norethindrone Acetate-Ethinyl Estradiol-Fe G 1
(0.4-35mg-mcg tableta oral masticable,
0.8-25mg-mcg tableta oral masticable)
Norgestimate-Ethinyl Estradiol (0.25-35mg-mcg G 1

tableta oral)

Norgestimate-Ethinyl Estradiol Triphasic (tableta oral)

Nortrel 0.5/35 (28) (tableta oral)

Nortrel 1/35 (21) (tableta oral)

Nortrel 1/35 (28) (tableta oral)

Nortrel 7/7/7 (tableta oral)

NuvaRing (anillo vaginal)

Nylia 1/35 (tableta oral)

Nylia 7/7/7 (tableta oral)

Ocella (tableta oral)

Pimtrea (tableta oral)

Portia-28 (tableta oral)

Premarin (tableta oral) HRM; QL
Premarin (crema vaginal)

Premphase (tableta oral) HRM; QL
Prempro (tableta oral) HRM; QL

Reclipsen (tableta oral)

Rivelsa (tableta oral)

Safyral (tableta oral)

Setlakin (tableta oral)

Sprintec 28 (tableta oral)

Sronyx (tableta oral)

Syeda (tableta oral)

Tarina 24 Fe (tableta oral)

Tarina Fe 1/20 EQ (tableta oral)

Tilia Fe (tableta oral)

Tri-Estarylla (tableta oral)

Tri-Legest Fe (tableta oral)

Tri-Lo-Estarylla (tableta oral)

OOV DDODODDTVOQVT VDD ODDOTDODDODDOD
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Tri-Lo-Sprintec (tableta oral)




140 Ultima actualizacion: 1 de abril de 2025

Nombre del medicamento
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o
Genérico
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Reglas de cobertura o
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Tri-Mili (tableta oral)

G

Tri-Sprintec (tableta oral)

Trivora (28) (tableta oral)

Tri-VyLibra Lo (tableta oral)

Tri-VyLibra (tableta oral)

Turqoz (tableta oral)

Tydemy (3-0.03-0.451mg tableta oral)

Vagifem (tableta vaginal)

Velivet (tableta oral)

Vestura (tableta oral)

Vienva (tableta oral)

Vivelle-Dot (parche transdérmico dos veces por
semana)

DT DDD DD
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HRM; QL

Vyfemla (tableta oral)

VyLibra (tableta oral)

Wymzya Fe (tableta oral masticable)

Xulane (parche transdérmico semanal)

Yasmin 28 (tableta oral)

YAZ (tableta oral)

Yuvafem (tableta vaginal)

Zafemy (parche transdérmico semanal)

Zovia 1/35 (28) (tableta oral)

QIODDVTDDDND
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Progestinas

Camila (tableta oral)

Crinone (gel vaginal)

PA

Deblitane (tableta oral)

Depo-Provera (suspension para inyeccion
intramuscular)

WO T DO

W| = [ W=

Depo-Provera (jeringa precargada con suspension
para inyeccion intramuscular)

(oY)

Depo-SubQ Provera 104 (jeringa precargada con
suspension para inyeccion subcutanea)

(o9)

Errin (tableta oral)

Gallifrey (tableta oral)

Heather (tableta oral)

Incassia (tableta oral)

Intrarosa (6vulo vaginal)

PA; QL

Kyleena (dispositivo intrauterino)

WDOODD
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Liletta (562mg) (dispositivo intrauterino)

B

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Lyleq (tableta oral) G 1

Lyza (tableta oral) G 1

Medroxyprogesterone Acetate (suspension para G 1

inyeccion intramuscular)

Medroxyprogesterone Acetate (jeringa precargada G 1

con suspension para inyeccién intramuscular)

Medroxyprogesterone Acetate (tableta oral) G 1

Megestrol Acetate (4ng/m| suspension oral, G 1 HRM

625mg/5ml suspension oral)

Megestrol Acetate (tableta oral) G 1 HRM

Mirena (52mg) (dispositivo intrauterino) B 3

Nexplanon (implante subcutaneo) B 2

Nora-BE (tableta oral) G 1

Norethindrone Acetate (5mg tableta oral) G 1

Norethindrone (0.35mg tableta oral) G 1

Progesterone (capsula oral) G 1

Prometrium (capsula oral) B 3

Provera (tableta oral) B 3

Sharobel (tableta oral) G 1

Skyla (dispositivo intrauterino) B 3

Agentes modificadores selectivos de los receptores de estrogeno

Evista (tableta oral) B 3

Osphena (tableta oral) B 2 PA;QL

Raloxifene HCI (tableta oral) G 1

Agentes hormonales, estimulantes/de reemplazo/modificadores (tiroides)

Agentes hormonales, estimulantes/de reemplazo/modificadores (tiroides)

Cytomel (tableta oral) B 3

Ermeza (solucion oral)

Euthyrox (tableta oral)

Levothyroxine Sodium (capsula oral)

Levothyroxine Sodium (tableta oral)

Levoxyl (tableta oral)

Liothyronine Sodium (tableta oral)

Synthroid (tableta oral)

Thyquidity (solucioén oral)

Tirosint (capsula oral)

WOV D OTO|T T @

Tirosint-SOL (solucion oral)

WL W[N] 222 |W

Unithroid (tableta oral) B

Agentes hormonales, supresores (suprarrenales o pituitaria)
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Agentes hormonales, supresores (suprarrenales o pituitaria)

Bromocriptine Mesylate (capsula oral) G 1

Bromocriptine Mesylate (tableta oral) G 1

Cabergoline (tableta oral) G 1

Eligard (kit para inyeccion subcutanea) B 3 PA;QL

Firma_gon (240mg c!osis) (1 2_0mg/a_1r:npol|eta d,e B 4 PA: QL

solucion reconstituida para inyeccion subcutanea) ’

Firmaggn (80mg §oluci6n reconstituida para B 3 PA: QL

inyeccion subcutanea) ’

Isturisa (tableta oral) B 4 PA

Korlym (tableta oral) B 4 PA

Leuprolide Acetate (3 meses) (inyectable para B 3 PA: QL
inyeccion intramuscular) ’

Leuprolide Acetate (kit para inyeccidén subcutanea) G 1 PA;QL
Lupron Depot (1 mes) (kit para inyeccion B 3 PA: QL
intramuscular) ’
Lupron Depot (3 meses) (kit para inyeccion B 3 PA: QL
intramuscular) ’
Lupron Depot (4 meses) (kit para inyeccion B 3 PA: QL
intramuscular) ’
Lupron Depot (6 meses) (kit para inyeccion B 3 .

. PA; QL
intramuscular)

Lupron Depot-Ped (1 mes) (7.5mg kit para B 4 PA: QL
inyeccién intramuscular) ’
Lupron Depot-Ped (3 meses) (11.25mg kit para B 4 PA: QL
inyeccion intramuscular) ’
Lupron Depot-Ped (6 meses) (kit para inyeccion B 4 PA: QL
intramuscular) ’
Mifepristone (300mg tableta oral) G 1 PA
Mycapssa (capsula oral de liberacion retardada) B 4 PA;QL
Myfembree (tableta oral) B 4 PA; QL
Octreotide Acetate (solucién para inyeccion) G 1 PA
Oriahnn (capsula oral, paquete de tratamiento) B 3 PA;QL
Orilissa (tableta oral) B 4 PA; QL
Parlodel (capsula oral) B 3

Parlodel (tableta oral) B 3

Recorlev (tableta oral) B 4 PA; QL
Sandostatin (100mcg/ml solucioén para inyeccion) B 4 PA
Sandostatin (500mcg/ml solucién para inyeccion, B 3 PA

50mcg/ml solucién para inyeccion)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Signifor (solucion para inyeccion subcutanea) B 4 PA
Somavert (solucién reconstituida para inyeccion B 4 PA: QL
subcutanea) ’
Synarel (solucioén nasal) B 4 QL
Trelstar Mixject (suspension reconstituida para B 3 PA: QL
inyeccion intramuscular) ’
Agentes hormonales, supresores (tiroides)
Agentes antitiroideos
Methimazole (tableta oral) G 1
Propylthiouracil (tableta oral) G 1
Agentes inmunolégicos
Agentes para el angioedema
Berinert (kit para inyeccion intravenosa) B 4 PA
Cinryze (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
intravenosa)
Firazyr (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Haegarda (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
subcutanea)
Icatibant Acetate (jeringa precargada con solucion G 1 PA: QL
para inyeccion subcutanea) ’
Orladeyo (capsula oral) B 4 PA;QL
Ruconest (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
intravenosa)
Sajazir (jeringa precargada con solucién para G 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Takhzyro (solucion para inyeccién subcutanea) B 4 PA
Takhzyro (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Inmunoglobulinas
BIVIGAM (5g/50ml solucidén para inyeccion B 4 PA
intravenosa)
Gammagard (2.5g/25ml solucion para inyeccion) B 4 PA
Gammagard S/D Less IgA (solucion reconstituida B 4 PA
para inyeccion intravenosa)
Gammaked (1g/10ml solucidén para inyeccion) B 4 PA
Gammaplex (10g/100ml solucion para inyeccion B 4
intravenosa, 10g/200ml solucion para inyeccion
intravenosa, 20g/200ml solucion para inyeccion PA
intravenosa, 5g/50ml solucidén para inyeccion
intravenosa)

Gamunex-C (1g/10ml solucién para inyeccion) B 4 PA
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Octagam (1g/20ml solucion para inyeccion B 4
intravenosa, 2g/20ml solucion para inyeccion PA
intravenosa)
Panzyga (solucion para inyeccion intravenosa) B 4 PA
Privigen (20g/200ml solucién para inyeccion B 4 PA
intravenosa)
Agentes inmunolégicos, otros
Adbry (autoinyectable con solucion para inyeccion B 4 PA: QL
subcutanea) ’
Arcalyst (solucién reconstituida para inyeccion B 4 PA
subcutanea)
Benlysta (autoinyectable con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Benlysta (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Cibinqo (tableta oral) B 4 PA; QL
Cosentyx (300mg dosis) (jeringa precargada con B 4 PA: QL
solucion para inyeccion subcutanea) ’
Cosentyx Sensoready (300mg) (autoinyectable B 4 PA: QL
con solucion para inyeccion subcutanea) ’
Cosentyx (75mg/0.5ml jeringa precargada con B 4 PA: QL
solucion para inyeccién subcutanea) ’
Cosentyx UnoReady (autoinyectable con solucion B 4 PA: QL
para inyeccion subcutanea) ’
Dupixent (autoinyectable con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Dupixent (200mg/1.14ml jeringa precargada con B 4
solucién para inyeccion subcutanea, 300mg/2mi PA
jeringa precargada con solucion para inyeccion
subcutanea)
Ebglyss (autoinyectable con solucion para B 4 PA
inyeccién subcutanea)
Ebglyss (jeringa precargada con solucién para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Entyvio Pen (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Grastek (tableta sublingual) B 2 PA
llumya (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Joenja (tableta oral) B 4 PA; QL
Kevzara (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL

inyeccioén subcutanea)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Kevzara (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Kineret (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccioén subcutanea)
Litfulo (capsula oral) B 4 PA;QL
Nemluvio (autoinyectable para inyeccion B 4 PA: QL
subcutanea) ’
Odactra (tableta sublingual) B 3 PA
Olumiant (tableta oral) B 4 PA;QL
Omvoh (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Omvoh (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Orencia ClickJect (autoinyectable con solucion B 4 PA: QL
para inyeccion subcutanea) ’
Orencia (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Otezla (tableta oral) B 4 PA; QL
Otezla (tableta oral, paquete de tratamiento) B 4 PA; QL
Ridaura (capsula oral) B 4
Rinvoq LQ (solucién oral) B 4 PA; QL
Rinvoq (tableta oral de liberacion prolongada 24 B 4 PA: QL
horas) ;
Siliq (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Skyrizi Pen (autoinyectable con soluciéon para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Skyrizi (cartucho con solucién para inyeccion B 4 PA: QL
subcutanea) ’
Skyrizi (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Sotyktu (tableta oral) B 4 PA;QL
Spevigo (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Stelara (solucién para inyeccion subcutanea) B 4 PA; QL
Stelara (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Taltz (autoinyectable con solucion para inyeccion B 4 PA: QL
subcutanea) ’
Taltz (jeringa precargada con solucién para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Tavneos (capsula oral) B 4 PA;QL
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Tremfya (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Tremfya (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccioén subcutanea) ’
Tyenne (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Tyenne (jeringa precargada con solucién para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Velsipity (tableta oral) B 4 PA; QL
Xeljanz (solucion oral) B 4 PA; QL
Xeljanz (tableta oral de liberacion inmediata) B 4 PA;QL
Xeljanz XR (tableta oral de liberacion prolongada B 4 PA: QL
24 horas) ’
Xolair (autoinyectable con solucion para inyeccion B 4 PA
subcutanea)
Xolair (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Xolair (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA
subcutanea)
Zilbrysq (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccioén subcutanea)
Inmunoestimulantes
Actimmune (solucion para inyeccion subcutanea) B 4
Besremi (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Pegasys (solucion para inyeccion subcutanea) B 4 PA
Pegasys (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Inmunosupresores
Adalimumab-aaty (1 pluma) (80mg/0.8ml kit de B 4 PA
autoinyectable para inyecciéon subcutanea)
Adalimumab-aaty (2 plumas) (kit de B 4 PA
autoinyectable para inyeccion subcutanea)
Adalimumab-aaty (2 jeringas) (kit de jeringa B 4 PA
precargada para inyeccion subcutanea)
Adalimumab-adbm (2 plumas) (kit de B 4
autoinyectable para inyeccion subcutanea) PA; QL
(Boehringer Ingelheim)
Adalimumab-adbm (2 jeringas) (kit de jeringa B 4
precargada para inyeccion subcutanea) PA; QL

(Boehringer Ingelheim)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Adalimumab-adbm (enfermedad de Crohn/colitis B 4
ulcerosa/hidradenitis supurativa, paquete de PA
inicio) (kit de autoinyectable para inyeccion
subcutanea) (Boehringer Ingelheim)
Adalimumab-adbm (psoriasis/uveitis, paquete de B 4
inicio) (kit de autoinyectable para inyeccion PA
subcutanea) (Boehringer Ingelheim)
Arava (tableta oral) B 4
Astagraf XL (capsula oral de liberacion B 3 B/D,PA
prolongada 24 horas) ’
Azasan (tableta oral) B 3 B/D,PA
Azathioprine (tableta oral) G 1 B/D,PA
Cellcept (capsula oral) B 4 B/D,PA
Cellcept (suspension oral reconstituida) B 4 B/D,PA
Cellcept (tableta oral) B 4 B/D,PA
Cimzia (2 jeringas) (kit de jeringa precargada para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Cimzia (kit para inyeccion subcutanea) B 4 PA; QL
Cyclosporine Modified (capsula oral) G 1 B/D,PA
Cyclosporine Modified (solucién oral) G 1 B/D,PA
Cyclosporine (100mg capsula oral, 25mg capsula G 1 B/D,PA
oral) ’
Enbrel Mini (cartucho con solucion para inyeccion B 4 )

. PA; QL
subcutanea)
Enbrel (solucién para inyeccion subcutanea) B 4 PA; QL
Enbrel (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Enbrel SureClick (autoinyectable con soluciéon B 4 PA: QL
para inyeccion subcutanea) ’
Envarsus XR (tableta oral de liberacion B 3 B/D,PA
prolongada 24 horas) ’
Everolimus (0.25mg tableta oral, 0.5mg tableta oral, G 1 B/D,PA
0.75mg tableta oral, 1mg tableta oral) ’
Gengraf (capsula oral) G 1 B/D,PA
Gengraf (solucion oral) G 1 B/D,PA
Humira (2 plumas) (kit de autoinyectable para B 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) (AbbVie) ’
Humira (2 jeringas) (kit de jeringa precargada para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) (AbbVie) ’
Humira Pen-Crohn's Disease/Ulcerative B 4
Colitis/Hidradenitis Suppurativa Starter (kit de PA

autoinyectable para inyeccion subcutanea)
(AbbVie)
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Humira Pen Psoriasis/Uveitis Starter (40mg/0.4ml B 4

& 80mg/0.8ml kit de autoinyectable para PA; QL

inyeccion subcutanea) (AbbVie)

Imuran (tableta oral) B 3 B/D,PA

Jylamvo (solucion oral) B 4 PA

Leflunomide (tableta oral) G 1

Lupkynis (capsula oral) B 4 PA; QL

Methotrexate Sodium (50mg/2ml jeringa precargada G 1

con solucién para inyeccion)

Methotrexate Sodium (50mg/2ml solucion para G 1

inyeccion)

Methotrexate Sodium (tableta oral) G 1

Mycophenolate Mofetil (capsula oral) G 1 B/D,PA

:\gggggggr;g:;te Mofetil (suspension oral G 1 B/D,PA

Mycophenolate Mofetil (tableta oral) G 1 B/D,PA

:\ggg%ggzr)lolate Sodium (tableta oral de liberacion G 1 B/D,PA

'I}ggt:gtalg é )1 80mg tableta oral de liberacion B 3 B/D,PA

'l}gty;?gta:g a(‘)360mg tableta oral de liberacion B 4 B/D,PA

Myhibbin (suspension oral) B 4 B/D,PA

Neoral (capsula oral) B 3 B/D,PA

Neoral (solucion oral) B 3 B/D,PA

.Otrexu'p (autoinye:ctable con solucion para B 3 PA

inyeccion subcutanea)

Prograf (0.5mg capsula oral, 1mg capsula oral) B 3 B/D,PA

Prograf (5mg capsula oral) B 4 B/D,PA

Prograf (paquete oral) B 3 B/D,PA

Rapamune (1mg tableta oral, 2mg tableta oral) B 4 B/D,PA

_Rasuvc.),(autoinyes:table con solucion para B 3 PA

inyeccion subcutanea)

Rezurock (tableta oral) B 4 PA; QL

Sandimmune (100mg capsula oral) B 4 B/D,PA

Sandimmune (25mg capsula oral) B 3 B/D,PA

Simponi (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL

inyeccion subcutanea)

Simponi (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Sirolimus (solucion oral) G 1 B/D,PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Sirolimus (tableta oral) G 1 B/D,PA
Tacrolimus (capsula oral) G 1 B/D,PA
Trexall (tableta oral) B 3
Xatmep (solucion oral) B 3 PA
Zortress (tableta oral) B 4 B/D,PA
Zymfentra (2 plumas) (kit de autoinyectable para B 4 PA
inyeccién subcutanea)
Zymfentra (2 jeringas) (kit de jeringa precargada B 4 PA
para inyeccion subcutanea)
Vacunas
Abrysvo (solucion reconstituida para inyeccion B 2 PA: QL
intramuscular) ’
ActHIB (solucion reconstituida para inyeccion B 2 QL
intramuscular)
Adacel (suspension para inyeccion intramuscular) B 2 QL
Arexvy (suspension reconstituida para inyeccion B 2 PA: QL
intramuscular) ’
BCG Vaccine (solucion reconstituida para B 2 QL
inyeccion)
Bexsero (jeringa precargada con suspension para B 2 PA: QL
inyeccion intramuscular) ’
Boostrix (5-2.5-18.5If-mcg/0.5 suspension para B 2 QL
inyeccion intramuscular)
Boostrix (jeringa precargada con suspension para B 2 QL
inyeccién intramuscular)
Daptacel (suspension para inyeccion B 2 QL
intramuscular)
Engerix-B (suspension para inyeccion) B 2 B/D,PA; QL
Engerix-B (jeringa precargada con suspension B 2 .
para inyeccion) B/D,PA; QL
Gardasil 9 (suspension para inyeccion B 2 aL
intramuscular)
Gardasil 9 (jeringa precargada con suspension B 2 QL
para inyeccion intramuscular)
Havrix (suspensidn para inyeccion intramuscular) B 2 QL
Heplisav-B (jeringa precargada con solucion para B 2 .
inyeccién intramuscular) B/D,PA; QL
Hiberix (solucion reconstituida para inyeccion) B 2 QL
Imovax Rabies (suspension reconstituida para B 2 B/D,PA; QL
inyeccion intramuscular) v
Infanrix (suspension para inyeccion B 2 aL
intramuscular)
IPOL (inyeccion) B 2 QL
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Ixchiq (solucidon reconstituida para inyeccion B 2 QL
intramuscular)
Ixiaro (suspensioén para inyeccion intramuscular) B 2 QL
Jynneos (suspension para inyeccion subcutanea) B 2 QL
Kinrix (jeringa precargada con suspension para B 2 QL
inyeccion intramuscular)
Menactra (solucién para inyeccion intramuscular) B 2 PA;QL
MenQuadfi (solucion para inyeccion B 2 PA: QL
intramuscular) ’
Menveo (solucion reconstituida para inyeccion B 2 PA: QL
intramuscular) ’
M-M-R Il (solucion reconstituida para inyeccion) B 2 QL
MResvia (jeringa precargada con suspension para B 2 PA: QL
inyeccién intramuscular) ’
Pediarix (jeringa precargada con suspension para B 2 QL
inyeccion intramuscular)
Pedvax HIB (suspension para inyeccion B 2 QL
intramuscular)
Penbraya (suspension reconstituida para B 2 PA: QL
inyeccion intramuscular) ’
Pentacel (suspensidén reconstituida para inyeccion B 2 QL
intramuscular)
Priorix (suspension reconstituida para inyeccion B 2 QL
subcutanea)
ProQuad (suspension reconstituida para inyeccion B 2 QL
subcutanea)
Quadracel (suspension para inyeccion B 2 aL
intramuscular)
Quadracel (jeringa precargada con suspension B 2 QL
para inyeccion intramuscular)
RabAvert (suspension reconstituida para B 2 .
inyeccion intramuscular) B/D,PA; QL
Recombivax HB (suspension para inyeccion) B 2 B/D,PA; QL
Recombivax HB (jeringa precargada con B 2 .
suspension para inyeccion) B/D,PA; QL
Rotarix (suspension oral) B 2 QL
RotaTeq (solucion oral) B 2 QL
Shingrix (suspension reconstituida para inyeccion B 2 PA: QL
intramuscular) ’
Tenivac (inyectable para inyeccion intramuscular) B 2 QL
Ticovac (jeringa precargada con suspension para B 2 QL

inyeccion intramuscular)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Trumenba (jeringa precargada con suspension B 2 PA: QL
para inyeccion intramuscular) ’
Twinrix (jeringa precargada con suspension para B 2 aL
inyeccidn intramuscular)
Typhim VI (solucion para inyeccion intramuscular) B 2 QL
Typhim VI (jeringa precargada con solucion para B 2 QL
inyeccion intramuscular)
Vaqta (suspension para inyeccion intramuscular) B 2 QL
Varivax (suspension reconstituida para inyeccion) B 2 QL
Vaxchora (suspension oral reconstituida) B 2 PA;QL
YF-VAX (inyectable para inyeccion subcutanea) B 2 QL
Agentes para la enfermedad inflamatoria intestinal
Aminosalicilatos
Apriso (capsula oral de liberacion prolongada 24 B 1 QL
horas)
Azulfidine EN-tabs (tableta oral de liberaciéon B 3
retardada)
Azulfidine (tableta oral de liberacion inmediata) B 3
Balsalazide Disodium (capsula oral) G 1
Canasa (supositorio rectal) B 4 QL
Colazal (capsula oral) B 4
Dipentum (capsula oral) B 4
Lialda (tableta oral de liberacion retardada) B 3 ST;QL
Mesalamine ER (500mg capsula oral de liberacion G 1 aL
prolongada) (Pentasa genérico)
Mesalamine (400mg capsula oral de liberacion G 1
retardada) (Delzicol genérico)
Mesalamine (1.2g tableta oral de liberacion G 1
retardada) (Lialda genérico), Mesalamine (800mg aL
tableta oral de liberacion retardada) (Asacol
genérico)
Mesalamine (enema rectal) G 1
Mesalamine (supositorio rectal) G 1 QL
Pentasa (capsula oral de liberacion prolongada) B 3 QL
Rowasa (kit rectal) B 4
Sulfasalazine (tableta oral de liberacion inmediata) G 1
Sulfasalazine (tableta oral de liberacion retardada) G 1
Glucocorticoides
Anusol-HC (crema para uso externo) B 3

Budesonide ER (tableta oral de liberacion G 1 ST
prolongada 24 horas)




152 Ultima actualizacion: 1 de abril de 2025

Nombre del medicamento

De Marca
o
Genérico

Nivel

Reglas de cobertura o
limites de uso

Budesonide (capsula oral con particulas de
liberacién retardada)

G

Budesonide (2mg espuma rectal)

()

Hydrocortisone (perianal) (2.5% crema para uso
externo)

(@)

—

Hydrocortisone (enema rectal)

Procto-Med HC (crema para uso externo)

Proctosol HC (crema para uso externo)

Proctozone-HC (crema para uso externo)

Tarpeyo (capsula oral de liberacion retardada)

PA; QL

Uceris (tableta oral de liberacion prolongada 24
horas)

WDOOD|D

Ar|lw|w|=a|l=

ST

Uceris (espuma rectal)

oy}

Agentes para la osteopatia metabodlica

Agentes para la osteopatia metabolica

Actonel (tableta oral)

w

Alendronate Sodium (solucién oral)

O @

—

Alendronate Sodium (10mg tableta oral, 35mg
tableta oral, 70mg tableta oral)

)

—

Atelvia (tableta oral de liberacién retardada)

Binosto (tableta oral efervescente)

Calcitonin Salmon (solucion nasal)

Calcitriol (capsula oral)

B/D,PA

Calcitriol (solucion oral)

B/D,PA

Cinacalcet HCI (tableta oral)

B/D,PA; QL

Doxercalciferol (capsula oral)

B/D,PA

Evenity (jeringa precargada con solucion para
inyeccién subcutanea)

WO O T @

Nl || a2l W

PA; QL

Forteo (pluma precargada con solucion para
inyeccion subcutanea)

w

S

PA

Fosamax (tableta oral)

Fosamax Plus D (tableta oral)

Ibandronate Sodium (tableta oral)

Paricalcitol (capsula oral)

B/D,PA

Prolia (jeringa precargada con solucion para
inyeccién subcutanea)

VOO @

W= =2|W|W

QL

Rayaldee (capsula oral de liberacion prolongada)

oy}

SN

QL

Risedronate Sodium (tableta oral de liberacion
inmediata)

©
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Risedronate Sodium (tableta oral de liberacion G 1

retardada)

Rocaltrol (capsula oral) B 3 B/D,PA

Rocaltrol (solucion oral) B 3 B/D,PA

Teriparati.d’e (620rpcg/2.fl,8ml pluma’l precargada B 4 PA

con solucion para inyecciéon subcutanea

.Tymlo:.s’(pluma pr,ecargada con solucion para B 4 PA

inyeccion subcutanea)

Xgeva (solucion para inyeccion subcutanea) B 4 PA

Zemplar (capsula oral) B 3 B/D,PA

Agentes terapéuticos varios

Agentes terapéuticos varios

Alcohol Prep Pads B 2

Duvyzat (suspension oral) B 4 PA; QL

Gauze (aposito no medicado de 2X2) B 2

Insulin jeringas, agujas B 2

Rezdiffra (tableta oral) B 4 PA; QL

Vijoice (paquete oral) B 4 PA; QL

Vijoice (tableta oral, paquete de tratamiento) B 4 PA;QL

)Negovx (autoinyeptable con solucion para B 4 PA: QL

inyeccion subcutanea) ’

Agentes oftalmicos

Agentes oftalmicos, otros

Atropine Sulfate (1% solucidén oftalmica) G 1

Neomycin-Polymyxin-Bacitracin-Hydrocortisone G 1

(ungliento oftalmico)

Brimonidine Tartrate-Timolol (solucion oftalmica) G 1

Cequa (solucion oftalmica) B 3 PA;QL

Combigan (solucidn oftalmica) B 2

Cosopt (solucion oftalmica) B 3

Cosopt PF (solucion oftalmica) B 3

Cyclosporine (0.05% emulsion oftalmica) G 1 QL

Cystadrops (solucion oftalmica) B 4

Cystaran (solucion oftalmica) B 4

Dorzolamide HCI-Timolol Maleate (solucién G 1

oftélmica)

Dorzolamide HCI-Timolol Maleate Preservative Free G 1

(solucién oftalmica)

Enspryng (jeringa precargada con solucién para B 4 PA

inyeccioén subcutanea)

Maxitrol (ungtiento oftalmico) B 3
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Maxitrol (suspension oftalmica) B 3
Miebo (solucién oftalmica) B 3 QL
Neomycin-Polymyxin-Dexamethasone (unguento G 1
oftalmico)
Neomycin-Polymyxin-Dexamethasone (3.5-10000-0.1 G 1
suspension oftalmica)
Neomycin-Polymyxin-HC (suspensién oftalmica) G 1
Neo-Polycin HC (unglento oftalmico) G 1
Oxervate (solucion oftalmica) B 4 PA;QL
Restasis MultiDose (emulsion oftalmica) B 2 QL
Restasis Single-Use Vials (emulsién oftalmica) B 2 QL
Rocklatan (solucion oftalmica) B 2 ST
Sulfacetamide-Prednisolone (solucion oftalmica) G 1
TobraDex (ungiliento oftalmico) B 2
Tobramycin-Dexamethasone (suspensién oftalmica) G 1
Tyrvaya (solucién nasal) B 3 QL
Vevye (solucion oftalmica) B 4 PA; QL
Xiidra (solucién oftalmica) B 3 QL
Zylet (suspension oftalmica) B 3
Agentes antialérgicos oftalmicos
Azelastine HCI (solucion oftalmica) G 1
Bepotastine Besilate (solucién oftalmica) G 1
Bepreve (solucion oftalmica) B 3
Cromolyn Sodium (solucién oftalmica) G 1
Epinastine HCI (solucion oftalmica) G 1
Antiinfecciosos oftalmicos
Azasite (solucion oftalmica) B 3
Bacitracin (ungtiento oftalmico) G 1 QL
Bacitracin-Polymyxin B (ungliento oftalmico) G 1
Besivance (suspension oftalmica) B 3
Ciloxan (ungtiento oftalmico) B 3
Ciprofloxacin HCI (solucion oftalmica) G 1
Erythromycin (ungtiento oftalmico) G 1
Gatifloxacin (solucion oftalmica) G 1
Gentamicin Sulfate (solucion oftalmica) G 1
Moxifloxacin HCI (solucién oftalmica) (Vigamox G 1
genérico)
Neomycin-Bacitracin-Polymyxin (5-400-10000 G 1

unguento oftalmico)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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©

Neomycin-Polymyxin-Gramicidin (solucion oftalmica)

Neo-Polycin (ungltiento oftalmico)

Ocuflox (solucion oftalmica)

Ofloxacin (solucion oftalmica)

Polycin (ungliento oftalmico)

Polymyxin B-Trimethoprim (solucion oftalmica)

Sulfacetamide Sodium (unglento oftalmico)

Sulfacetamide Sodium (solucién oftalmica)

Tobramycin (solucion oftalmica)

Tobrex (ungiiento oftalmico)

Trifluridine (solucion oftalmica)

Vigamox (solucion oftalmica)

WD OTDODDDD DT D
WD W= W= =[] 2|2 W= =

Xdemvy (solucién oftalmica) QL

Antiinflamatorios oftalmicos

Acular LS (solucion oftalmica)

Acular (solucién oftalmica)

Acuvail (solucion oftalmica) ST

Alrex (suspension oftalmica)

Q|| 0| W m®
—|w|wlw|w

Bromfenac Sodium (una vez al dia) (solucion
oftalmica)

—

Bromfenac Sodium (solucién oftélmica)

ANO)
w

BromsSite (solucion oftalmica)

)

Dexamethasone Sodium Phosphate (solucion
oftalmica)

Diclofenac Sodium (solucion oftalmica)

Difluprednate (emulsién oftalmica)

Durezol (emulsion oftalmica)

Eysuvis (suspension oftalmica) PA

Flarex (suspension oftalmica)

Fluorometholone (suspension oftalmica)

Flurbiprofen Sodium (solucién oftalmica)

FML Forte (suspensioén oftalmica)

FML Liquifilm (suspension oftalmica)

llevro (suspension oftalmica)

Inveltys (suspension oftalmica)

Ketorolac Tromethamine (solucion oftalmica)

Lotemax (gel oftalmico)

Lotemax (ungiiento oftalmico)

WD DOV VODITODTDTDOD
W W W2 WWw == |w W w ==

Lotemax (suspension oftalmica)
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Lotemax SM (gel oftalmico)

@

Loteprednol Etabonate (gel oftalmico)

Loteprednol Etabonate (suspension oftalmica)

Maxidex (suspension oftalmica)

Nevanac (suspension oftalmica)

ST

Pred Forte (suspension oftalmica)

Pred Mild (suspension oftalmica)

Prednisolone Acetate (suspension oftalmica)

Prednisolone Sodium Phosphate (1% solucion
oftalmica)

OINONNuARv RN ANOINO)

S 2| W[ W W= =W

Prolensa (solucion oftalmica)

oy}

w

Bloqueantes betaadrenérgicos oftalmicos

Betaxolol HCI (solucién oftalmica)

Betimol (solucién oftalmica)

Betoptic-S (suspension oftalmica)

Carteolol HCI (solucién oftalmica)

Istalol (solucién oftalmica)

Levobunolol HCI (solucién oftalmica)

Timolol Maleate (una vez al dia) (solucion oftalmica)

(Istalol genérico)

OOV OTTD
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Timolol Maleate Ophthalmic Gel Forming (solucién

oftalmica) (Timoptic-XE genérico)

Timolol Maleate (solucion oftalmica) (Timoptic
genérico)

Timolol Maleate PF (solucién oftalmica) (Timoptic

Ocudose genérico)

G

Timoptic Ocudose (solucion oftalmica)

B

Agentes oftalmicos para bajar la presion intraocular, otros

Alphagan P (0.1% solucion oftalmica)

B

Alphagan P (0.15% solucion oftalmica)

Apraclonidine HCI (solucion oftalmica)

Azopt (suspension oftalmica)

Brimonidine Tartrate (solucién oftalmica)

Brinzolamide (suspension oftalmica)

Dorzolamide HCI (solucion oftalmica)

lopidine (solucion oftalmica)

Methazolamide (tableta oral)

Phospholine lodide (solucion oftalmica
reconstituida)

WO T W@
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Pilocarpine HCI (solucion oftalmica) G

Rhopressa (solucion oftalmica) ST

Simbrinza (suspension oftalmica)

|
WININ| —

Vuity (solucidon oftalmica) PA; QL

Analogos oftalmicos de prostaglandinas y prostamidas

Bimatoprost (solucion oftalmica)

lyuzeh (solucion oftalmica) ST

Latanoprost (solucion oftalmica)

Lumigan (solucion oftalmica)

Tafluprost (PF) (solucion oftalmica)

Travatan Z (solucion oftalmica)

Travoprost (BAK Free) (solucion oftalmica)

Vyzulta (solucién oftalmica)

Xalatan (solucion oftalmica)

VDOV OTO|TD
W WIW| =2 W= [N =|W| =

Zioptan (solucion oftalmica)

Agentes éticos

Agentes éticos

Acetic Acid (solucién o6tica)

Cipro HC (suspension ética)

Ciprofloxacin-Dexamethasone (suspension otica)

DermOtic (aceite otico)

Flac (aceite 6tico)

Fluocinolone Acetonide (aceite 6tico)

Hydrocortisone-Acetic Acid (solucidn dtica)

Neomycin-Polymyxin-HC (1% solucién 6tica)

Neomycin-Polymyxin-HC (suspension dtica)

QOO TO| T O
—_ || a2 =] W=

Ofloxacin (solucidn o6tica)

Agentes pulmonares/del tracto respiratorio

Antihistaminicos

Azelastine HCI (0.1% solucion nasal)

Carbinoxamine Maleate (solucion oral) HRM

Carbinoxamine Maleate (tableta oral) HRM

Cetirizine HCI (5mg/5ml solucidn oral)

Clarinex (tableta oral)

Clemastine Fumarate (jarabe oral) HRM

Clemastine Fumarate (tableta oral) HRM

Cyproheptadine HCI (jarabe oral) HRM

Cyproheptadine HCI (tableta oral) HRM

DDV ODOD|D
JE (RGN G (G ' J (G G G Y

Desloratadine (tableta oral)
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Desloratadine ODT (tableta oral dispersable) G 1
Dymista (suspension nasal) B 1
Levocetirizine Dihydrochloride (solucion oral) G 1
Levocetirizine Dihydrochloride (tableta oral) G 1
Olopatadine HCI (solucién nasal) G 1
Ryaltris (suspensién nasal) B 2
RyClora (solucion oral) B 3 HRM
RyVent (tableta oral) G 1 HRM
Antiinflamatorios, corticoesteroides inhalables
Alvesco (solucion en aerosol para inhalacién) B 3 ST;QL
Arr!uity Ellipta (polvp en ’aerosol para inhalacion B 2 QL
activado por la respiracion)
Asmgnex (1 20 dosi.s medidas) (polvp en ,aerosol B 3 ST QL
para inhalacion activado por la respiracion) ’
Asmgnex (3(.),dosis.medidas) (polvo.en aerosol B 3 ST: QL
para inhalacion activado por la respiracion) ’
Asmapex (6(.)’dosis.medidas) (polvo.en gerosol B 3 ST QL
para inhalacioén activado por la respiracion) ’
Asmanex HFA (aerosol para inhalacion) B 3 ST;QL
Budesonide (suspension para inhalacién) G 1 B/D,PA
Flunisolide (solucién nasal) G 1
Fluticasone Propionate (suspensién nasal) G 1
Mometasone Furoate (suspension nasal) G 1
Omnaris (suspension nasal) B 3 ST
Pulmicgrt Fle)ghaler (polvo en qerqspl para B 3 ST
inhalacion activado por la respiracion)
Pulmicort (suspensién para inhalacion) B 3 B/D,PA
Qnasl Childrens (solucion en aerosol nasal) B 3 ST
Qnasl (solucion en aerosol nasal) B 3 ST
Qvar Redil-.lale.r’(aerosol para inhalacion activado B 2 QL
por la respiracion)
Xhance (suspension nasal activada por la B 3
exhalacion)
Antileucotrienos
Montelukast Sodium (paquete oral) G 1 QL
Montelukast Sodium (tableta oral) G 1 QL
Montelukast Sodium (tableta oral masticable) G 1 QL
Singulair (paquete oral) B 3 QL
Singulair (tableta oral) B 3 QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Singulair (tableta oral masticable) B 3 QL
Zafirlukast (tableta oral) G 1
Zileuton ER (tableta oral de liberacion prolongada 12 G 1 ST
horas)
Zyflo (tableta oral de liberacion inmediata) B 4 ST
Broncodilatadores, anticolinérgicos
Atrovent HFA (solucion en aerosol para B 3
inhalacion)
Incruse Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B 3 ST QL
activado por la respiracion) ’
Ipratropium Bromide (solucién para inhalacién) G 1 B/D,PA
Ipratropium Bromide (solucion nasal) G 1
Spiriva HandiHaler (capsula para inhalacion) B 1 QL
Spiriva Respimat (solucion en aerosol para B 2 QL
inhalacion)
Tudorza Pressair (polvo en aerosol para inhalacion B 3 ST
activado por la respiracion)
Yupelri (solucion para inhalacion) B 4 B/D,PA; QL
Broncodilatadores, simpaticomiméticos
Albuterol Sulfate HFA (108 (90 B 1
base)mcg/aplicacion solucion en aerosol para
inhalacion) (equivalente a la marca Ventolin)
Albuterol Sulfate HFA (108 (90 base) mcg/aplicacion G 1
solucién en aerosol para inhalacion) (Proair
genérico), Albuterol Sulfate HFA (108 (90 base)
mcg/aplicacién solucion en aerosol para inhalacion)
(Proventil genérico)
Albuterol Sulfate (solucién para nebulizador para G 1
inhalacioén) B/D,PA
Albuterol Sulfate (jarabe oral) G 1
Albuterol Sulfate (tableta oral de liberacion G 1
inmediata)
Arformoterol Tartrate (solucién para nebulizador G 1 )
para inhalacion) B/D,PA; QL
Brovana (solucion para nebulizador para B 4 .
inhalacion) B/D,PA; QL
Epinephrine (autoinyectable con solucion para G 1 QL
inyeccion)
EpiPen 2-Pak (autoinyectable con solucion para B 3 QL
inyeccion)
EpiPen Jr 2-Pak (autoinyectable con solucion para B 3 aL
inyeccion)
Formoterol Fumarate (solucion para nebulizador G 1 B/D,PA; QL

para inhalacion)
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iIF]?]\;ellLt;liJéir)ol HCI (solucion para nebulizador para G 1 B/D,PA

Levalbuterol Tartrate (aerosol para inhalacion) B 3 ST

Neffy (solucion nasal) B 3 QL

iFr:?\raflzrcoiémrI\?t (solucidén para nebulizador para B 3 B/D,PA; QL

ProAir I.R’espic.lick (polvo en ae!‘osql, para B 3 ST

inhalacion activado por la respiracion)

Ser:event Diskus (pqlvo en aerosol para inhalaciéon B 2 QL

activado por la respiracion)

§triverqi, Respimat (solucién en aerosol para B 3 ST

inhalacion)

Terbutaline Sulfate (tableta oral) G 1

Ventolin HFA (solucion en aerosol para inhalacion) B 2

Xopenex HFA (aerosol para inhalacion) B 3 ST

Agentes para la fibrosis quistica

i?:;t;:l;:;éi())lucwn para nebulizador para B 4 B/D,PA; QL

Cayston (solucidon reconstituida para inhalacion) B 4 PA

Kalydeco (paquete oral) B 4 PA

Kalydeco (tableta oral) B 4 PA

il;ﬁz?;(s:ilgzl)( (solucion para nebulizador para B 4 B/D,PA; QL

Orkambi (paquete oral) B 4 PA;QL

Orkambi (tableta oral) B 4 PA; QL

Pulmozyme (solucion para inhalacion) B 4 B/D,PA; QL

Symdeko (tableta oral, paquete de tratamiento) B 4 PA;QL

Tobi (solucion para nebulizador para inhalacion) B 4 B/D,PA; QL

Tobi Podhaler (capsula para inhalacién) B 4 PA; QL

;%z{gg?ggl)n (solucidn para nebulizador para G 1 B/D,PA; QL

Trikafta (granulo oral, paquete de tratamiento) B 4 PA; QL

Trikafta (paquete de tratamiento oral) B 4 PA; QL

Estabilizadores de mastocitos

i%;\c;rlgzli)érrll)Sodlum (solucion para nebulizador para G 1 B/D,PA

Inhibidores de la fosfodiesterasa, enfermedad de las vias respiratorias

Daliresp (tableta oral) B 3 PA

Ohtuvayre (suspension para inhalacion) B 4 PA;QL

Roflumilast (tableta oral) G 1 PA

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Theo-24 (capsula oral de liberacion prolongada 24 B 3

horas)

Theophylline ER (tableta oral de liberacion G 1

prolongada 12 horas)

Theophylline ER (tableta oral de liberacion G 1

prolongada 24 horas)

Theophylline (solucidn oral) G 1

Antihipertensivos pulmonares

Adcirca (tableta oral) B 4 PA

Adempas (tableta oral) B 4 PA

Alyq (tableta oral) G 1 PA

Ambrisentan (tableta oral) G 1 PA;QL

Bosentan (tableta oral) G 1 PA;QL

Letairis (tableta oral) B 4 PA; QL

Opsumit (tableta oral) B 4 PA

Opsynvi (tableta oral) B 4 PA;QL

Orenitram Month 1 (tableta oral de liberacion B 4 PA: QL

prolongada, paquete de tratamiento)

w
N

Orenitram Month 2 (tableta oral de liberacion

prolongada, paquete de tratamiento) PA; QL
Orenitram Month 3 (tableta oral de liberacién B 4 PA: QL
prolongada, paquete de tratamiento) ’
Orenitram (0.125mg tableta oral de liberacion B 3 PA
prolongada)

Orenitram (0.25mg tableta oral de liberacion B 4
prolongada, 1mg tableta oral de liberacion

prolongada, 2.5mg tableta oral de liberacion PA
prolongada, 5mg tableta oral de liberacion

prolongada)

Revatio (tableta oral) B 4 PA
Sildenafil Citrate (suspension oral reconstituida) G 1 PA
Sildenafil Citrate (20mg tableta oral) (Revatio G 1 PA
genérico)

Tadalafil (hipertensién arterial pulmonar, PAH) G 1 PA
(20mg tableta oral) (Adcirca genérico)

Tadliq (suspension oral) B 4 PA
Tracleer (tableta oral) B 4 PA; QL
Tracleer (tableta oral soluble) B 4 PA; QL
Tyvaso DPI Maintenance Kit (16mcg polvo para B 4

inhalacion, 32mcg polvo para inhalacion, 48mcg PA
polvo para inhalacion, 64mcg polvo para
inhalacion)
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Tyvaso DPI Titration Kit (112 x 16mcgy 112 x B 4 PA
32mcg y 28 x 48mcg polvo para inhalacion)
Uptravi (tableta oral) B 4 PA
Uptravi Titration (tableta oral, paquete de 4 PA: QL
tratamiento) ’
Winrevair (kit para inyeccion subcutanea) B 4 PA; QL
Agentes para la fibrosis pulmonar
Esbriet (capsula oral) B 4 PA;QL
Esbriet (tableta oral) B 4 PA;QL
Ofev (capsula oral) B 4 PA;QL
Pirfenidone (capsula oral) G 1 PA;QL
Pirfenidone (tableta oral) G 1 PA;QL
Agentes del tracto respiratorio, otros
Acetylcysteine (solucién para inhalacion) G 1 B/D,PA
Advair Diskus (polvo en aerosol para inhalacion B 3 ST: QL
activado por la respiracion) ’
Advair HFA (aerosol para inhalacion) B 3 ST;QL
AirDuo RespiClick 113/14 (polvo en aerosol para B 3 ST QL
inhalacion activado por la respiracion) ’
AirDuo RespiClick 232/14 (polvo en aerosol para B 3 ST: QL
inhalacion activado por la respiracion) ’
AirDuo RespiClick 55/14 (polvo en aerosol para B 3 ST QL
inhalacion activado por la respiracion) ’
Airsupra (aerosol para inhalacion) B 2 QL
Anoro Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B 2 QL
activado por la respiracion)
Bevespi Aerosphere (aerosol para inhalacion) B 3 ST
Breo Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B 2 QL
activado por la respiracion)
Breztri Aerosphere (aerosol para inhalacion) B 2 QL
Bronchitol (capsula para inhalacion) B 4 PA; QL
Clarinex-D 12 Hour (tableta oral de liberacion B 3
prolongada 12 horas)
Combivent Respimat (solucion en aerosol para B 2 QL
inhalacion)
Duaklir Pressair (polvo en aerosol para inhalacion B 3 ST: QL
activado por la respiracion) ’
Dulera (aerosol para inhalacion) B 3 QL
Fasenra Pen (autoinyectable con solucién para B 4 PA

inyeccion subcutanea)

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Fasenra (jeringa precargada con solucion para B 4 PA
inyeccion subcutanea)
Fluticasone-Salmeterol (100-50mcg/aplicacion polvo G 1
en aerosol para inhalacion activado por la
respiracion, 250-50mcg/aplicaciéon polvo en aerosol
para inhalacién activado por la respiracion, QL
500-50mcg/aplicacién polvo en aerosol para
inhalacion activado por la respiracion) (Advair
genérico)
Fluticasone-Salmeterol (113-14mcg/aplicacion B 3
polvo en aerosol para inhalacién activado por la
respiracion, 232-14mcg/aplicacion polvo en
aerosol para inhalacién activado por la ST QL
respiracion, 55-14mcg/aplicacion polvo en ’
aerosol para inhalacién activado por la
respiracion) (equivalente a la marca AirDuo
RespiClick)
Ipratropium-Albuterol (solucion para inhalacion) G 1 B/D,PA
Nucala (autoinyectable con solucion para B 4 PA: QL
inyeccion subcutanea) ’
Nucala (jeringa precargada con solucion para B 4 PA: QL
inyeccién subcutanea) ’
Nucala (solucion reconstituida para inyeccion B 4 PA: QL
subcutanea) ’
Promethazine VC (jarabe oral) G 1 HRM
Stiolto Respimat (solucién en aerosol para B 2
inhalacion)
Symbicort (aerosol para inhalacion) B 1 QL
Trelegy Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B 2 QL
activado por la respiracion)
Wixela Inhub (polvo en aerosol para inhalacion G 1 QL
activado por la respiracion) (Advair genérico)
Relajantes de musculos esqueléticos
Relajantes de musculos esqueléticos
Amrix (capsula oral de liberacion prolongada 24 B 4 HRM
horas)
Carisoprodol (tableta oral) G 1 HRM; QL
Chlorzoxazone (tableta oral) G 1 HRM
Cyclobenzaprine HCI ER (capsula oral de liberacion G 1 HRM
prolongada 24 horas)
Cyclobenzaprine HCI (tableta oral) G 1 HRM
Metaxalone (400mg tableta oral, 800mg tableta oral) G 1 HRM
Methocarbamol (500mg tableta oral, 750mg tableta G 1 HRM
oral)
Norgesic Forte (tableta oral) B 4 HRM
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Norgesic (tableta oral) B 4 HRM
Orphenadrine Citrate ER (tableta oral de liberacion G 1 HRM
prolongada 12 horas)
Orphenadrine-Aspirin-Caffeine (tableta oral) G 1 HRM
Soma (tableta oral) B 3 HRM; QL
Agentes para trastornos del sueno
Inductores del sueiho
Ambien CR (tableta oral de liberacion prolongada) B 3 HRM; QL
Ambien (tableta oral de liberacion inmediata) B 3 HRM; QL
Belsomra (tableta oral) B 2 QL
DayVigo (tableta oral) B 2 QL
Doxepin HCI (tableta oral) G 1 QL
Edluar (tableta sublingual) B 3 HRM; QL
Estazolam (tableta oral) G 1 HRM;QL
Eszopiclone (tableta oral) G 1 HRM;QL
Flurazepam HCI (capsula oral) G 1 HRM; QL
Halcion (tableta oral) B 3 HRM; QL
Hetlioz LQ (suspension oral) B 4 PA; QL
Hetlioz (capsula oral) B 4 PA; QL
Quuviviq (tableta oral) B 3 QL
Ramelteon (tableta oral) G 1
Restoril (capsula oral) B 4 HRM; QL
Rozerem (tableta oral) B 3
Silenor (tableta oral) B 3 QL
Tasimelteon (capsula oral) G 1 PA;QL
Temazepam (capsula oral) G 1 HRM; QL
Triazolam (tableta oral) G 1 HRM; QL
Zaleplon (capsula oral) G 1 HRM;QL
S%I%gg;nd'g)artrate ER (tableta oral de liberacion G 1 HRM: QL
Zolpidem Tartrate (capsula oral) B 3 HRM; QL
%%L%Iddieag)-ramate (tableta oral de liberacion G 1 HRM: QL
Zolpidem Tartrate (tableta sublingual) G 1 HRM;QL
Promotores del estado de vigilia
Armodafinil (tableta oral) G 1 PA;QL

Lumryz (paquete oral) B 4 PA; QL

w
N

Lumryz Starter Pack (paquete de tratamiento oral) PA; QL

Encontrara el significado de las abreviaturas que aparecen en esta tabla en las paginas 6-7.
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Modafinil (tableta oral) G 1 PA;QL
Nuvigil (150mg tableta oral, 200mg tableta oral, B 4 PA: QL
250mg tableta oral) ’
Nuvigil (50mg tableta oral) B 3 PA;QL
Provigil (tableta oral) B 4 PA; QL
Sodium Oxybate (solucion oral) B 4 PA; QL
Sunosi (tableta oral) B 3 PA;QL
Wakix (tableta oral) B 4 PA; QL
Xyrem (solucion oral) B 4 PA; QL
Xywav (solucion oral) B 4 PA;QL




166
Medicamentos cubiertos con un limite de cantidad (QL)

Esta lista muestra los medicamentos que tienen un limite de cantidad. Algunos medicamentos
vienen en varias concentraciones, y cada una podria tener un limite de cantidad diferente. Si los
limites de cantidad de un medicamento varian segun la concentracion, las diferentes
concentraciones aparecen en renglones separados. Estos limites pueden aplicarse para proteger
su seguridad.

Su plan solamente cubrird una cierta cantidad de estos medicamentos o solamente cubrird estos
medicamentos durante un cierta nimero de dias. Para obtener mas informacion sobre los limites
de cantidad, hable con su médico, profesional que receta o farmacéutico. También puede llamar a
Servicio al Cliente. Nuestra informacidn de contacto se encuentra en la portada.

Los medicamentos estan en orden alfabético en la tabla a continuacion. Los medicamentos de
marca (B) aparecen en letra remarcada (por ejemplo, Humalog) y los medicamentos genéricos
(G) aparecen en letra normal (por ejemplo, Simvastatin). El identificador (B) o (G) se indica en la
columna “De marca o Genérico”.

De
Nombre del medicamento Ic\)llarca Limite de cantidad

Genérico
Abacavir Sulfate (solucion oral) G Maximo de 32ml por cada dia
Abacavir Sulfate (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Abacavir Sulfate-Lamivudine (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Abilify (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Abrysvo (solucion reconstituida para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
intramuscular) cada dia
Acetaminophen-Codeine (120-12mg/5ml solucion G Maximo de 150ml por cada dia
oral)
Acetaminophen-Codeine (300-15mg tableta oral, G Maximo de 13 tabletas por cada
300-30mg tableta oral, 300-60mg tableta oral) dia
ActHIB (solucion reconstituida para inyeccion B 1 dosis de vacuna (1 inyeccion)
intramuscular) por cada dia
Actoplus Met (tableta oral de liberacion B Maximo de 3 tabletas por cada dia
inmediata)
Actos (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Adacel (suspension para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
intramuscular) cada dia
Adalimumab-adbm (2 plumas) (kit de B Maximo de 4 plumas por cada 28
autoinyectable para inyeccion subcutanea) dias
(Boehringer Ingelheim)
Adalimumab-adbm (2 jeringas) (10mg/0.2ml kit B Maximo de 2 jeringas por cada 28
de jeringa precargada para inyeccion subcutanea, dias
20mg/0.4ml kit de jeringa precargada para
inyeccion subcutanea) (Boehringer Ingelheim)
Adalimumab-adbm (2 jeringas) (40mg/0.4ml kit B Maximo de 4 jeringas por cada 28
de jeringa precargada para inyeccion subcutanea, dias

40mg/0.8ml kit de jeringa precargada para
inyeccioén subcutanea) (Boehringer Ingelheim)
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Adbry (autoinyectable con solucion para B Maximo de 3 plumas (6ml) por

inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Adbry (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 8 jeringas (8ml) por

inyeccioén subcutanea) cada 28 dias

Adderall (20mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Adderall (5mg tableta oral, 7.5mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Adderall XR (capsula oral de liberacion B Maximo de 2 capsulas por cada

prolongada 24 horas) dia

Adlarity (parche transdérmico semanal) B Maximo de 4 parches por cada 28
dias

Advair Diskus (polvo en aerosol para inhalacion B Maximo de 1 inhalador (60

activado por la respiracion) blisteres) por cada 30 dias

Advair HFA (aerosol para inhalacion) B Maximo de 1 inhalador (12
gramos) por cada 30 dias

Adzenys XR-ODT (tableta oral dispersable de B Maximo de 1 tableta por cada dia

liberacion prolongada)

Agamree (suspension oral) B Maximo de 200ml (2 frascos) por
cada 26 dias

Aimovig (autoinyectable con solucion para B Maximo de 1 pluma (1ml) por

inyeccioén subcutanea) cada 28 dias

AirDuo RespiClick 113/14 (polvo en aerosol para B Maximo de 1 inhalador por cada

inhalacion activado por la respiracion) 30 dias

AirDuo RespiClick 232/14 (polvo en aerosol para B Maximo de 1 inhalador por cada

inhalacion activado por la respiracion) 30 dias

AirDuo RespiClick 55/14 (polvo en aerosol para B Maximo de 1 inhalador por cada

inhalacion activado por la respiracion) 30 dias

Airsupra (aerosol para inhalacion) B Maximo de 3 inhaladores (32.1
gramos) por cada 30 dias

Ajovy (autoinyectable con solucion para inyeccion B Maximo de 1 pluma (1.5ml) por

subcutanea) cada 28 dias

Ajovy (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 1 jeringa (1.5ml) por

inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Akeega (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Albendazole (tableta oral) G Maximo de 16 tabletas por cada
dia

Allzital (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Almotriptan Malate (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Alogliptin Benzoate (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Alogliptin-Metformin HCI (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Alogliptin-Pioglitazone (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
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Alprazolam ER (0.5mg tableta oral de liberacion G Maximo de 1 tableta por cada dia

prolongada 24 horas, 1mg tableta oral de liberacién
prolongada 24 horas)

Alprazolam ER (2mg tableta oral de liberacion G Maximo de 5 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Alprazolam ER (3mg tableta oral de liberacién G Maximo de 3 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Alprazolam Intensol (concentrado oral) G Maximo de 10ml por cada dia

Alprazolam (0.25mg tableta oral de liberacion G Maximo de 4 tabletas por cada dia

inmediata, 0.5mg tableta oral de liberacion

inmediata, 1mg tableta oral de liberacion inmediata)

Alprazolam (2mg tableta oral de liberacién G Maximo de 5 tabletas por cada dia

inmediata)

Alprazolam ODT (0.25mg tableta oral dispersable, G Maximo de 4 tabletas por cada dia

0.5mg tableta oral dispersable, 1mg tableta oral

dispersable)

Alprazolam ODT (2mg tableta oral dispersable) G Maximo de 5 tabletas por cada dia

Alunbrig (180mg tableta oral, 90mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Alunbrig (30mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Alunbrig (tableta oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 2 paquetes (60
tabletas) por cada ano

Alvaiz (18mg tableta oral, 9mg tableta oral) Maximo de 1 tableta por cada dia

Alvaiz (36mg tableta oral, 54mg tableta oral) Maximo de 2 tabletas por cada dia

Alvesco (160mcg/aplicacion solucion en aerosol Maximo de 2 inhaladores (12.2

para inhalacion) gramos) por cada 30 dias

Alvesco (80mcg/aplicacion solucion en aerosol B Maximo de 1 inhalador (6.1

para inhalacion) gramos) por cada 30 dias

Ambien CR (tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia

prolongada)

Ambien (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Ambrisentan (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Amitiza (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Amlodipine-Olmesartan (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Amlodipine-Valsartan (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Amphetamine-Dextroamphetamine ER (capsula oral G Maximo de 2 capsulas por cada

de liberacién prolongada 24 horas) dia

Amphetamine-Dextroamphetamine (10mg tableta G Maximo de 2 tabletas por cada dia

oral, 12.5mg tableta oral, 15mg tableta oral, 30mg

tableta oral, 5mg tableta oral, 7.5mg tableta oral)

Amphetamine-Dextroamphetamine (20mg tableta G Maximo de 3 tabletas por cada dia

oral)
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Amphetamine-Dextroamphetamine 3-Bead ER G Maximo de 2 cdpsulas por cada
(12.5mg capsula oral de liberacion prolongada 24 dia
horas, 25mg cépsula oral de liberacidn prolongada
24 horas)
Amphetamine-Dextroamphetamine 3-Bead ER G Maximo de 1 capsula por cada dia
(87.5mg capsula oral de liberacion prolongada 24
horas, 50mg capsula oral de liberacién prolongada
24 horas)
Ampyra (tableta oral de liberacion prolongada 12 B Maximo de 2 tabletas por cada dia
horas)
Annovera (anillo vaginal) B Maximo de 1 anillo por cada 365
dias
Anoro Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B Maximo de 1 inhalador (60
activado por la respiracion) blisteres) por cada 30 dias
Apokyn (cartucho con solucidén para inyeccion B Maximo de 2ml por cada dia
subcutanea)
Apomorphine HCI (cartucho con solucién para G Maximo de 2ml por cada dia
inyeccién subcutanea)
Aprepitant (125mg capsula oral) G Maximo de 2 capsulas por cada
28 dias
Aprepitant (40mg cépsula oral, 80mg capsula oral) G Maximo de 4 capsulas por cada
28 dias
Aprepitant (80 y 125mg capsula oral, paquete de G Maximo de 6 capsulas (2
tratamiento) paquetes) por cada 28 dias
Apriso (capsula oral de liberacion prolongada 24 B Maximo de 4 capsulas por cada
horas) dia
Aptensio XR (capsula oral de liberacion B Maximo de 1 capsula por cada dia
prolongada 24 horas)
Aptiom (200mg tableta oral, 400mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Aptiom (600mg tableta oral, 800mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Aptivus (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Aqneursa (paquete oral) B Maximo de 4 paquetes por cada
dia
Arazlo (locion para uso externo) B Maximo de 45 gramos por cada
30 dias
Arexvy (suspension reconstituida para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
intramuscular) cada dia
Arformoterol Tartrate (solucién para nebulizador G Maximo de 2 ampolletas (4ml) por
para inhalacién) cada dia
Aricept (10mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Aricept (23mg tableta oral, 5mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Aripiprazole (1mg/ml solucion oral) G Maximo de 25ml por cada dia
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Aripiprazole (10mg tableta oral, 15mg tableta oral, G Maximo de 1 tableta por cada dia
20mg tableta oral, 2mg tableta oral, 30mg tableta
oral, 5mg tableta oral)
Aripiprazole ODT (10mg tableta oral dispersable, G Maximo de 2 tabletas por cada dia
15mg tableta oral dispersable)
Armodafinil (150mg tableta oral, 200mg tableta oral, G Maximo de 1 tableta por cada dia
250mg tableta oral)
Armodafinil (50mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Arnuity Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B Maximo de 1 inhalador (30
activado por la respiracion) blisteres) por cada 30 dias
Ascomp-Codeine (capsula oral) G Maximo de 6 capsulas por cada
dia
Asmanex (120 dosis medidas) (polvo en aerosol B Maximo de 1 inhalador por cada
para inhalacion activado por la respiracion) 30 dias
Asmanex (30 dosis medidas) (110mcg/aplicacion B Maximo de 2 inhaladores por cada
polvo en aerosol para inhalacion activado por la 30 dias
respiracion)
Asmanex (30 dosis medidas) (220mcg/aplicacion B Maximo de 1 inhalador por cada
polvo en aerosol para inhalacién activado por la 30 dias
respiracion)
Asmanex (60 dosis medidas) (polvo en aerosol B Maximo de 1 inhalador por cada
para inhalacién activado por la respiracion) 30 dias
Asmanex HFA (aerosol para inhalacion) B Maximo de 1 inhalador (13
gramos) por cada 30 dias
Aspirin-Dipyridamole ER (capsula oral de liberacion G Maximo de 2 capsulas por cada
prolongada 12 horas) dia
Atazanavir Sulfate (150mg capsula oral, 300mg G Maximo de 1 capsula por cada dia
capsula oral)
Atazanavir Sulfate (200mg capsula oral) G Maximo de 2 capsulas por cada
dia
Ativan (0.5mg tableta oral, 1mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Ativan (2mg tableta oral) B Maximo de 5 tabletas por cada dia
Atovaquone (suspension oral) G Maximo de 14ml por cada dia
Aubagio (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Augtyro (160mg capsula oral) B Maximo de 2 cdpsulas por cada
dia
Augtyro (40mg capsula oral) B Maximo de 8 capsulas por cada
dia
Austedo (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Austedo XR (12mg tableta oral de liberacion B Maximo de 3 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)
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Austedo XR (18mg tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada 24 horas, 30mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas, 36mg tableta oral
de liberacion prolongada 24 horas, 42mg tableta
oral de liberacion prolongada 24 horas, 48mg
tableta oral de liberacion prolongada 24 horas)
Austedo XR (24mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada 24 horasr)
Austedo XR (6mg tableta oral de liberacion B Maximo de 7 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas)
Austedo XR Patient Titration (12y 18 y 24 y 30mg B Maximo de 2 kits (56 tabletas) por
tableta oral de liberacién prolongada, paquete de cada ano
tratamiento)
Austedo XR Patient Titration (6 y 12 y 24mg B Maximo de 2 paquetes (84
tableta oral de liberacion prolongada, paquete de tabletas) por cada ano
tratamiento)
Ayvakit (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Azelaic Acid (gel para uso externo) G Maximo de 50 gramos por cada
30 dias
Azelex (crema para uso externo) B Maximo de 50 gramos por cada
30 dias
Azor (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Azstarys (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Bacitracin (unguiento oftalmico) G Maximo de 2 tubos (7 gramos) por
cada 28 dias
Bafiertam (capsula oral de liberacion retardada) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Balversa (3mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Balversa (4mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Balversa (5mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
BCG Vaccine (solucion reconstituida para B 1 dosis de vacuna (1 ampolleta)
inyeccion) por cada dia
Belbuca (pelicula bucal) B Maximo de 2 peliculas por cada
dia
Belsomra (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Benicar HCT (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Benicar (20mg tableta oral, 40mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Benicar (5mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Bethkis (solucion para nebulizador para B Maximo de 2 ampollas (8 ml) por
inhalacion) cada dia
Bexarotene (gel para uso externo) G Maximo de 60 gramos por cada

30 dias
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Bexsero (jeringa precargada con suspension para B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
inyeccién intramuscular) cada dia
Biktarvy (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Bimzelx (160mg/ml autoinyectable con solucion B Maximo de 2 plumas (2ml) por
para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Bimzelx (320mg/2ml autoinyectable con solucion B Maximo de 3 plumas (6ml) por
para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Bimzelx (160mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 2 jeringas (2ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Bimzelx (320mg/2ml jeringa precargada con B Maximo de 3 jeringas (6ml) por
solucion para inyeccién subcutanea) cada 28 dias
Bisoprolol-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Boostrix (5-2.5-18.5lf-mcg/0.5 suspension para B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
inyeccion intramuscular) cada dia
Boostrix (jeringa precargada con suspension para B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
inyeccion intramuscular) cada dia
Bosentan (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Breo Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B Maximo de 1 inhalador (60
activado por la respiracion) blisteres) por cada 30 dias
Breztri Aerosphere (120 aerosol para inhalacion) B Maximo de 1 inhalador (10.7
gramos) por cada 30 dias
Brilinta (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Bronchitol (capsula para inhalacion) B Maximo de 20 capsulas por cada
dia
Brovana (solucién para nebulizador para B Maximo de 2 ampolletas (4ml) por
inhalacion) cada dia
Brukinsa (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Buprenorphine HCI (tableta sublingual) G Maximo de 3 tabletas por cada dia
Buprenorphine HCI-Naloxone HCI (12-3mg pelicula G Maximo de 2 peliculas por cada
sublingual) dia
Buprenorphine HCI-Naloxone HCI (2-0.5mg pelicula G Maximo de 3 peliculas por cada
sublingual, 4-1mg pelicula sublingual, 8-2mg dia
pelicula sublingual)
Buprenorphine HCI-Naloxone HCI (tableta G Maximo de 3 tabletas por cada dia
sublingual)
Buprenorphine (parche transdérmico semanal) G Maximo de 4 parches por cada 28
dias
Butalbital-Acetaminophen (capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia
Butalbital-Acetaminophen (tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Butalbital-Acetaminophen-Caffeine (50-300-40mg G Maximo de 6 capsulas por cada

capsula oral, 50-325-40mg capsula oral)

dia
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Butalbital-Acetaminophen-Caffeine (50-325-40mg G Maximo de 6 tabletas por cada dia

tableta oral)

Butalbital-Acetaminophen-Caffeine-Codeine G Maximo de 6 capsulas por cada

(capsula oral) dia

Butalbital-Aspirin-Caffeine (capsula oral) G Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Butalbital-Aspirin-Caffeine-Codeine (capsula oral) G Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Butorphanol Tartrate (solucién nasal) G Maximo de 2 frascos (5ml) por
cada 30 dias

Butrans (parche transdérmico semanal) B Maximo de 4 parches por cada 28
dias

Byetta 10mcg Pen (pluma precargada con B Maximo de 1 pluma (2.4ml) por

solucion para inyecciéon subcutanea) cada 30 dias

Byetta 5mcg Pen (pluma precargada con solucion B Maximo de 1 pluma (1.2ml) por

para inyeccion subcutanea) cada 30 dias

Bystolic (10mg tableta oral, 2.5mg tableta oral, B Maximo de 1 tableta por cada dia

5mg tableta oral)

Bystolic (20mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Cablivi (kit para inyeccion) B Maximo de 1 kit por cada dia

Calcipotriene (crema para uso externo) G Maximo de 120 gramos por cada
30 dias

Calcipotriene (ungtento para uso externo) G Maximo de 120 gramos por cada
30 dias

Calquence (100mg capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Calquence (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Camzyos (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Canasa (supositorio rectal) B Maximo de 1 supositorio por cada
dia

Caplyta (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Captopril (100mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Captopril (12.5mg tableta oral, 25mg tableta oral) G Maximo de 3 tabletas por cada dia

Captopril (50mg tableta oral) G Maximo de 9 tabletas por cada dia

Cardura XL (tableta oral de liberacion prolongada B Maximo de 1 tableta por cada dia

24 horas)

Carisoprodol (tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Carvedilol Phosphate ER (capsula oral de liberacién G Maximo de 1 capsula por cada dia

prolongada 24 horas)

Celebrex (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada

dia
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Celecoxib (capsula oral) G (l;/’léximo de 2 capsulas por cada
ia
Cequa (solucion oftalmica) B (l;/lléximo de 2 ampolletas por cada
ia
Chloroquine Phosphate (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Cialis (5mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Cibinqgo (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Cimduo (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Cimzia (2 jeringas) (kit de jeringa precargada para B Maximo de 2 kits por cada 28 dias

inyeccion subcutanea)

Cimazia (kit para inyeccion subcutanea) B Maximo de 2 kits por cada 28 dias
Cinlf';\calcet HCI (30mg tableta oral, 60mg tableta G Maximo de 2 tabletas por cada dia
ora
Cinacalcet HCI (90mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia
Cleocin-T (locién para uso externo) B Maximo de 60ml por cada 30 dias
Climara (parche transdérmico semanal) B g{léximo de 4 parches por cada 28
ias
Clindacin ETZ (hisopo para uso externo) G Maximo de 69 apdsitos por cada
30 dias
Clindagel (gel para uso externo) B Maximo de 75ml por cada 30 dias
Clindamycin Phosphate (gel para uso externo) G Maximo de 75ml (o gramos) por
cada 30 dias
Clindamycin Phosphate (locion para uso externo) G Maximo de 60ml por cada 30 dias
Clindamycin Phosphate (solucién para uso externo) G Maximo de 60ml por cada 30 dias
Clindamycin Phosphate (hisopo para uso externo) G Maximo de 69 apdsitos por cada
30 dias
Clobazam (2.5mg/ml suspension oral) G Maximo de 16ml por cada dia
Clobazam (10mg tableta oral, 20mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Clobetasol Propionate Emulsion (espuma para uso G Maximo de 100 gramos por cada
externo) 30 dias
Clobetasol Propionate (espuma para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
30 dias
Clobetasol Propionate (atomizador liquido para uso G Maximo de 125ml por cada 30
externo) dias
Clobetasol Propionate (locién para uso externo) G (l;/lléximo de 118ml por cada 30
ias
Clobex (locion para uso externo) B g/lléximo de 118ml por cada 30
ias
Clobex Spray (liquido para uso externo) B l\j{léximo de 125ml por cada 30
ias
Clonazepam (0.5mg tableta oral, 1mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia
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Clonazepam (2mg tableta oral) G Maximo de 10 tabletas por cada
dia
Clonazepam ODT (0.125mg tableta oral dispersable, G Maximo de 4 tabletas por cada dia
0.25mg tableta oral dispersable, 0.5mg tableta oral
dispersable, 1mg tableta oral dispersable)
Clonazepam ODT (2mg tableta oral dispersable) G Maximo de 10 tabletas por cada
dia
Clorazepate Dipotassium (15mg tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Clorazepate Dipotassium (3.75mg tableta oral) G Maximo de 24 tabletas por cada
dia
Clorazepate Dipotassium (7.5mg tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
dia
Clotrimazole-Betamethasone (crema para uso G Maximo de 90 gramos por cada
externo) 30 dias
Cobenfy (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia
Cobenfy Starter Pack (capsula oral, paquete de B Maximo de 2 paquetes (112
tratamiento) capsulas) por cada ano
Codeine Sulfate (tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Combivent Respimat (solucion en aerosol para B Maximo de 1 inhalador (4 gramos)
inhalacion) por cada 20 dias
Complera (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Concerta (18mg tableta oral de liberacion B Maximo de 3 tabletas por cada dia
prolongada)
Concerta (27mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada, 36mg tableta oral de liberacion
prolongada)
Concerta (54mg tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada)
ConZip (capsula oral de liberacion prolongada 24 B Maximo de 1 capsula por cada dia
horas)
Copiktra (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia
Corlanor (solucion oral) B Maximo de 15ml por cada dia
Corlanor (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Cosentyx (300mg dosis) (jeringa precargada con B Maximo de 10 jeringas (10ml) por
solucion para inyeccién subcutanea) cada 30 dias
Cosentyx Sensoready (300mg) (autoinyectable B Maximo de 10 plumas (10ml) por
con solucion para inyeccion subcutanea) cada 30 dias
Cosentyx (75mg/0.5ml jeringa precargada con B Maximo de 20 jeringas (10ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 30 dias
Cosentyx UnoReady (autoinyectable con solucion B Maximo de 5 plumas (10ml) por

para inyeccion subcutanea)

cada 30 dias
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Cotempla XR-ODT (tableta oral dispersable de B Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacion prolongada)
Crestor (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Crotan (locion para uso externo) B Maximo de 454 gramos por cada
30 dias
Cuvrior (tableta oral) B Maximo de 10 tabletas por cada
dia
Cyclosporine (0.05% emulsion oftalmica) G Maximo de 2 ampolletas por cada
dia
Cymbalta (20mg capsula oral con particulas de B Maximo de 4 capsulas por cada
liberacion retardada) dia
Cymbalta (30mg capsula oral con particulas de B Maximo de 3 capsulas por cada
liberacion retardada) dia
Cymbalta (60mg capsula oral con particulas de B Maximo de 2 capsulas por cada
liberacion retardada) dia
Dabigatran Etexilate Mesylate (capsula oral) G Maximo de 2 capsulas por cada
dia
Dalfampridine ER (tableta oral de liberacion G Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada 12 horas)
Daptacel (suspensién para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
intramuscular) cada dia
Darifenacin Hydrobromide ER (tableta oral de G Maximo de 1 tableta por cada dia
liberacién prolongada 24 horas)
Darunavir (600mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Darunavir (800mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Daurismo (100mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Daurismo (25mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Daybue (solucion oral) B Maximo de 120ml por cada dia
Daytrana (parche transdérmico) B Maximo de 1 parche por cada dia
DayVigo (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Delstrigo (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Descovy (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Desonide (crema para uso externo) G Maximo de 60 gramos por cada
30 dias
Desonide (gel para uso externo) G Maximo de 60 gramos por cada
30 dias
Desonide (locion para uso externo) G Maximo de 118ml por cada 30
dias
Desonide (ungtiento para uso externo) G Maximo de 120 gramos por cada
30 dias
DesOwen (crema para uso externo) B Maximo de 60 gramos por cada

30 dias
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Desoximetasone (crema para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
30 dias

Dexedrine (10mg capsula oral de liberacion B Maximo de 6 capsulas por cada

prolongada 24 horas) dia

Dexilant (capsula oral de liberacion retardada) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Dexlansoprazole (capsula oral de liberacion G Maximo de 1 capsula por cada dia

retardada)

Dexmethylphenidate HCI (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Dextroamphetamine Sulfate ER (10mg capsula oral G Maximo de 6 capsulas por cada

de liberacion prolongada 24 horas) dia

Dextroamphetamine Sulfate ER (15mg capsula oral G Maximo de 4 capsulas por cada

de liberacién prolongada 24 horas) dia

Dextroamphetamine Sulfate ER (5mg cépsula oral G Maximo de 3 capsulas por cada

de liberacién prolongada 24 horas) dia

Dextroamphetamine Sulfate (10mg tableta oral, 5mg G Maximo de 6 tabletas por cada dia

tableta oral)

Dextroamphetamine Sulfate (15mg tableta oral, G Maximo de 3 tabletas por cada dia

20mg tableta oral)

Dextroamphetamine Sulfate (30mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Diacomit (250mg capsula oral) B Maximo de 12 capsulas por cada
dia

Diacomit (500mg capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Diacomit (250mg paquete oral) B Maximo de 12 paquetes por cada
dia

Diacomit (600mg paquete oral) B Maximo de 6 paquetes por cada
dia

Diazepam Intensol (concentrado oral) G Maximo de 8ml por cada dia

Diazepam (10mg tableta oral, 2mg tableta oral, 5mg G Maximo de 4 tabletas por cada dia

tableta oral)

Diazepam (10mg gel rectal, 2.5mg gel rectal, 20mg G Maximo de 5 paquetes por cada

gel rectal) 30 dias

Diclofenac Epolamine (parche para uso externo) B Maximo de 2 parches por cada dia

Diclofenac Sodium (3% gel para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
30 dias

Diflorasone Diacetate (crema para uso externo) G Maximo de 240 gramos por cada
30 dias

Diflorasone Diacetate (ungiento para uso externo) G Maximo de 240 gramos por cada
30 dias

Dihydroergotamine Mesylate (solucién nasal) G Maximo de 16 ampolletas (16ml)
por cada 28 dias

Dilaudid (liquido oral) B Maximo de 50ml por cada dia

Dilaudid (2mg tableta oral, 4mg tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada dia
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Dilaudid (8mg tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia

Dimethyl Fumarate (120mg capsula oral de G Maximo de 2 capsulas por cada

liberacioén retardada) dia

Dimethyl Fumarate (240mg capsula oral de G Maximo de 2 capsulas por cada

liberacién retardada) dia

Dimethyl Fumarate Starter Pack (capsula oral de G Maximo de 2 paquetes (120

liberacién retardada, paquete de tratamiento) capsulas) por cada afo

Diovan HCT (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Diovan (160mg tableta oral, 40mg tableta oral, B Maximo de 2 tabletas por cada dia

80mg tableta oral)

Diovan (320mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Dofetilide (125mcg capsula oral) G Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Dofetilide (250mcg capsula oral, 500mcg capsula G Maximo de 2 capsulas por cada

oral) dia

Donepezil HCI (10mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Donepezil HCI (23mg tableta oral, 5mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Donepezil HCI ODT (10mg tableta oral dispersable) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Donepezil HCI ODT (5mg tableta oral dispersable) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Doptelet (tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Dotti (parche transdérmico dos veces por semana) G Maximo de 8 parches por cada 28
dias

Dovato (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Doxepin HCI (crema para uso externo) G Maximo de 90 gramos por cada
30 dias

Doxepin HCI (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Drizalma Sprinkle (20mg capsula oral con B Maximo de 2 cdpsulas por cada

microgranulos dispersables de liberacion dia

retardada, 40mg capsula oral con microgranulos

dispersables de liberacion retardada, 60mg

capsula oral con microgranulos dispersables de

liberacion retardada)

Drizalma Sprinkle (30mg capsula oral con B Maximo de 3 capsulas por cada

microgranulos dispersables de liberacion dia

retardada)

Droxidopa (100mg capsula oral) G Maximo de 3 capsulas por cada
dia

Droxidopa (200mg capsula oral, 300mg capsula G Maximo de 6 capsulas por cada

oral) dia

Duaklir Pressair (polvo en aerosol para inhalacion B Maximo de 1 inhalador por cada

activado por la respiracion) 30 dias

Duetact (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
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Dulera (120 aerosol para inhalacion) B Maximo de 1 inhalador (13
gramos) por cada 30 dias
Duloxetine HCI (20mg capsula oral con particulas G Maximo de 4 capsulas por cada
de liberacion retardada) dia
Duloxetine HCI (30mg cépsula oral con particulas G Maximo de 3 capsulas por cada
de liberacion retardada) dia
Duloxetine HCI (40mg cépsula oral con particulas G Maximo de 2 capsulas por cada
de liberacion retardada, 60mg capsula oral con dia
particulas de liberacién retardada)
Duvyzat (suspension oral) B Maximo de 12ml por cada dia
Dyanavel XR (suspension oral de liberacion B Maximo de 8ml por cada dia
prolongada)
Dyanavel XR (tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada)
Econazole Nitrate (crema para uso externo) G Maximo de 90 gramos por cada
30 dias
Edarbi (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Edarbyclor (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Edecrin (tableta oral) B Maximo de 16 tabletas por cada
dia
Edluar (tableta sublingual) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Edurant (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Efavirenz (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Efavirenz-Emtricitabine-Tenofovir (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Efavirenz-Lamivudine-Tenofovir (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Eletriptan Hydrobromide (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias
Elidel (crema para uso externo) B Maximo de 100 gramos por cada
30 dias
Eligard (22.5mg kit para inyeccion subcutanea) B Maximo de 1 kit por cada 84 dias
Eligard (30mg kit para inyeccion subcutanea) B Maximo de 1 kit por cada 112 dias
Eligard (45mg kit para inyeccion subcutanea) B Maximo de 1 kit por cada 168 dias
Eligard (7.5mg kit para inyeccion subcutanea) B Maximo de 1 kit por cada 28 dias
Eliquis (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Eliquis Starter Pack (tableta oral) B Maximo de 2 paquetes (148
tabletas) por cada ano
Elyxyb (solucion oral) B Maximo de 1 frasco (4.8ml) por
cada dia
Emend (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
28 dias
Emend (suspension oral reconstituida) B Maximo de 2 kits por cada 28 dias
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Emend Tri-Pack (capsula oral) B Maximo de 6 capsulas (2
paquetes) por cada 28 dias
Emgality (300mg dosis) (100mg/ml jeringa B Maximo de 3 jeringas o plumas (3
precargada con solucién para inyeccion ml) por cada 28 dias
subcutanea)
Emgality (autoinyectable con solucion para B Maximo de 2 jeringas o plumas (2
inyeccion subcutanea) ml) por cada 28 dias
Emgality (120mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 2 jeringas o plumas (2
solucion para inyeccion subcutanea) ml) por cada 28 dias
Emtricitabine (capsula oral) G Maximo de 1 cdpsula por cada dia
Emtricitabine-Tenofovir Disoproxil Fumarate (tableta G Maximo de 1 tableta por cada dia
oral)
Emtriva (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Emtriva (solucion oral) B Maximo de 5 frascos (850ml) por
cada 30 dias
Enalapril Maleate (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Enalapril-Hydrochlorothiazide (10-25mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Enalapril-Hydrochlorothiazide (5-12.5mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Enbrel Mini (cartucho con solucién para B Maximo de 8 cartuchos por cada
inyeccion subcutanea) 28 dias
Enbrel (solucion para inyeccion subcutanea) B Maximo de 8 ampolletas (4ml) por
cada 28 dias
Enbrel (25mg/0.5ml jeringa precargada con B Maximo de 8 jeringas (4ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Enbrel (50mg/ml jeringa precargada con solucion B Maximo de 8 jeringas (8ml) por
para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Enbrel SureClick (autoinyectable con solucion B Maximo de 8 plumas por cada 28
para inyeccion subcutanea) dias
Endocet (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
dia
Engerix-B (suspension para inyeccion) B 1 dosis de vacuna (1ml) por cada
dia
Engerix-B (10mcg/0.5ml jeringa precargada con B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
suspension para inyeccion) cada dia
Engerix-B (20mcg/ml jeringa precargada con B 1 dosis de vacuna (1ml) por cada
suspension para inyeccion) dia
Entresto (capsula oral con microgranulos B Maximo de 8 capsulas por cada
dispersables) dia
Entresto (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Entyvio Pen (autoinyectable con solucion para B Maximo de 2 plumas (1.36ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Epclusa (paquete oral) B Maximo de 1 caja (28 paquetes)

por cada 28 dias
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Epclusa (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Epinephrine (autoinyectable con solucion para G Maximo de 4 plumas (2 cajas) por
inyeccion) cada 30 dias
EpiPen 2-Pak (autoinyectable con solucion para B Maximo de 4 plumas (2 cajas) por
inyeccion) cada 30 dias
EpiPen Jr 2-Pak (autoinyectable con solucion B Maximo de 4 plumas (2 cajas) por
para inyeccion) cada 30 dias
Epivir (10mg/ml solucién oral) B Maximo de 32ml por cada dia
Epivir (150mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Epivir (300mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Esbriet (capsula oral) B (l:\i{léximo de 9 capsulas por cada

ia
Esbriet (267mg tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Esbriet (801mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Esomeprazole Magnesium (20mg capsula oral de G Maximo de 3 capsulas por cada
liberacién retardada) (Nexium genérico) dia
Esomeprazole Magnesium (40mg capsula oral de G Maximo de 2 capsulas por cada
liberacién retardada) (Nexium genérico) dia
Estazolam (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Estradiol (parche transdérmico dos veces por G Maximo de 8 parches por cada 28
semana) dias
Estradiol (parche transdérmico semanal) G (l;/!éximo de 4 parches por cada 28

ias
Eszopiclone (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Ethacrynic Acid (tableta oral) G g/,'éXimo de 16 tabletas por cada

ia
Etravirine (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Eucrisa (ungliento para uso externo) B Maximo de 100 gramos por cada

30 dias

Evenity (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 2 jeringas (2.34ml) por
inyeccién subcutanea) cada 28 dias
Evotaz (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Evrysdi (solucion oral Reconstituted) B Maximo de 8ml por cada dia
Exelon (parche transdérmico 24 horas) B Maximo de 1 parche por cada dia
Exforge (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Fabhalta (capsula oral) B g/lléximo de 2 capsulas por cada

ia
Fabior (espuma para uso externo) B Maximo de 100 gramos por cada

30 dias

Fanapt (10mg tableta oral, 12mg tableta oral, B Maximo de 2 tabletas por cada dia

1mg tableta oral, 2mg tableta oral, 4mg tableta
oral, 6mg tableta oral, 8mg tableta oral)
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Fanapt Titration Pack (tableta oral) B Maximo de 2 paquetes por cada
ano

Farxiga (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Fentanyl (parche transdérmico 72 horas) G Maximo de 15 parches por cada
30 dias

Fesoterodine Fumarate ER (tableta oral de G Maximo de 1 tableta por cada dia

liberacién prolongada 24 horas)

Filspari (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Finacea (espuma para uso externo) B Maximo de 50 gramos por cada
30 dias

Fingolimod HCI (capsula oral) G Maximo de 1 capsula por cada dia

Fintepla (solucién oral) B Maximo de 12ml por cada dia

Fioricet (capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Fioricet/Codeine (capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Firazyr (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 12 jeringas (36ml) por

inyeccioén subcutanea) cada 30 dias

Firdapse (tableta oral) B Maximo de 10 tabletas por cada
dia

Firmagon (240mg dosis) (120mg/ampolleta de B Maximo de 2 kits (4 ampolletas)

solucion reconstituida para inyeccion por cada 365 dias

subcutanea)

Firmagon (80mg solucion reconstituida para B Maximo de 1 kit por cada 28 dias

inyeccion subcutanea)

Flector (parche para uso externo) B Maximo de 2 parches por cada dia

FloLipid (20mg/5ml suspension oral) B Maximo de 5ml por cada dia

FloLipid (40mg/5ml suspension oral) B Maximo de 10ml por cada dia

Fluocinonide Emulsified Base (crema para uso G Maximo de 60 gramos por cada

externo) 30 dias

Fluocinonide (0.05% crema para uso externo) G Maximo de 60 gramos por cada
30 dias

Fluocinonide (0.1% crema para uso externo) G Maximo de 120 gramos por cada
30 dias

Fluocinonide (gel para uso externo) G Maximo de 60 gramos por cada
30 dias

Fluocinonide (unguento para uso externo) G Maximo de 60 gramos por cada
30 dias

Fluocinonide (solucidn para uso externo) G Maximo de 60ml por cada 30 dias

Fluorouracil (5% crema para uso externo) G Maximo de 40 gramos por cada
30 dias

Flurandrenolide (locién para uso externo) G Maximo de 240ml por cada 30

dias
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Flurazepam HCI (capsula oral) G Maximo de 1 cdpsula por cada dia

Fluticasone-Salmeterol (100-50mcg/aplicacion G Maximo de 1 inhalador (60

polvo en aerosol para inhalacion activado por la blisteres) por cada 30 dias

respiracion, 250-50mcg/aplicacién polvo en aerosol

para inhalacion activado por la respiracion,

500-50mcg/aplicacién polvo en aerosol para

inhalacion activado por la respiracion) (Advair

genérico)

Fluticasone-Salmeterol (113-14mcg/aplicacion B Maximo de 1 inhalador por cada

polvo en aerosol para inhalacion activado por la 30 dias

respiracion, 232-14mcg/aplicacion polvo en

aerosol para inhalacion activado por la

respiracion, 55-14mcg/aplicacion polvo en

aerosol para inhalacion activado por la

respiracion) (equivalente a la marca AirDuo

RespiClick)

Focalin (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Formoterol Fumarate (solucion para nebulizador G Maximo de 2 ampolletas (4ml) por

para inhalacion) cada dia

Fosamprenavir Calcium (tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Fotivda (capsula oral) B Maximo de 21 capsulas por cada
28 dias

Frova (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Frovatriptan Succinate (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Fruzagla (1mg capsula oral) B Maximo de 84 capsulas por cada
28 dias

Fruzagla (5mg capsula oral) B Maximo de 21 capsulas por cada
28 dias

Fuzeon (solucion reconstituida para inyeccion B Maximo de 2 ampolletas por cada

subcutanea) dia

Fycompa (suspension oral) B Maximo de 24ml por cada dia

Fycompa (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Gardasil 9 (suspension para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

intramuscular) cada dia

Gardasil 9 (jeringa precargada con suspension B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

para inyeccion intramuscular) cada dia

Gavreto (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia

Genvoya (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Geodon (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Gilenya (0.25mg capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada

dia




184 Ultima actualizacion: 1 de abril de 2025

Nombre del medicamento Marca Limite de cantidad
Genérico
Gilenya (0.5mg capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Glimepiride (1mg tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia

Glimepiride (2mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Glimepiride (4mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Glipizide ER (10mg tableta oral de liberacion G Maximo de 2 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Glipizide ER (2.5mg tableta oral de liberacién G Maximo de 8 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Glipizide ER (5mg tableta oral de liberacion G Maximo de 4 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Glipizide (10mg tableta oral de liberacién inmediata) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Glipizide (2.5mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Glipizide (5mg tableta oral de liberacion inmediata) G Maximo de 8 tabletas por cada dia

Glipizide-Metformin HCI (2.5-250mg tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia

Glipizide-Metformin HCI (2.5-500mg tableta oral, G Maximo de 4 tabletas por cada dia

5-500mg tableta oral)

Glucotrol XL (10mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Glucotrol XL (5mg tableta oral de liberacion B Maximo de 4 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Glumetza (1000mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Glumetza (500mg tableta oral de liberacion B Maximo de 4 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Glyburide Micronized (1.5mg tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia

Glyburide Micronized (3mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Glyburide Micronized (6mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Glyburide (1.25mg tableta oral) G Maximo de 16 tabletas por cada
dia

Glyburide (2.5mg tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia

Glyburide (5mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Glyburide-Metformin (1.25-250mg tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia

Glyburide-Metformin (2.5-500mg tableta oral, G Maximo de 4 tabletas por cada dia

5-500mg tableta oral)

Glyxambi (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Granisetron HCI (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Guanfacine HCI (tableta oral de liberacion G Maximo de 2 tabletas por cada dia

inmediata)

Halcion (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Harvoni (paquete oral) B Maximo de 1 caja (28 paquetes)

por cada 28 dias
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Harvoni (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Havrix (1440UE/ml suspensidn para inyeccion B Maximo de 2 vacunas una vez en
intramuscular) la vida
Havrix (720UE/0.5ml suspension para inyeccion B Maximo de 2 vacunas una vez en
intramuscular) la vida
Heplisav-B (jeringa precargada con solucion para B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
inyeccion intramuscular) cada dia
Hetlioz LQ (suspension oral) B Maximo de 158ml por cada 30

dias
Hetlioz (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Hiberix (solucion reconstituida para inyeccion) B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)

por cada dia
Humira (2 plumas) (40mg/0.4ml kit de B Maximo de 2 kits (4 plumas) por
autoinyectable para inyeccion subcutanea, cada 28 dias
40mg/0.8ml kit de autoinyectable para inyeccion
subcutanea) (AbbVie)
Humira (2 Pen) (80mg/0.8ml kit de B Maximo de 1 kit (2 plumas) por
autoinyectable para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
(AbbVie)
Humira (2 jeringas) (10mg/0.1ml kit de jeringa B Maximo de 1 kit (2 jeringas) por
precargada para inyeccion subcutanea, cada 28 dias
20mg/0.2ml kit de jeringa precargada para
inyeccién subcutanea) (AbbVie)
Humira (2 jeringas) (40mg/0.4ml kit de jeringa B Maximo de 2 kits (4 jeringas) por
precargada para inyeccion subcutanea, cada 28 dias
40mg/0.8ml kit de jeringa precargada para
inyeccioén subcutanea) (AbbVie)
Humira Pen Psoriasis/Uveitis Starter B Maximo de 2 kits por cada ano
(40mg/0.4ml & 80mg/0.8ml kit de autoinyectable
para inyeccion subcutanea) (AbbVie)
Hydrocodone Bitartrate ER (10mg capsula oral de G Maximo de 2 capsulas por cada

liberacion prolongada 12 horas, 15mg capsula oral
de liberacion prolongada 12 horas, 20mg capsula
oral de liberacién prolongada 12 horas, 30mg
capsula oral de liberaciéon prolongada 12 horas,
40mg capsula oral de liberacion prolongada 12
horas, 50mg capsula oral de liberacion prolongada
12 horas)

dia
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Hydrocodone Bitartrate ER (100mg tableta oral de G Maximo de 1 tableta por cada dia

liberacidn prolongada 24 horas, disuasivo del abuso
de sustancias, 120mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 20mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 30mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 40mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 60mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias, 80mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de
sustancias)

Hydrocodone-Acetaminophen (10-325mg/15ml
solucién oral)

Maximo de 90ml por cada dia

Hydrocodone-Acetaminophen (7.5-325mg/15ml
solucion oral)

Maximo de 180ml por cada dia

Hydrocodone-Acetaminophen (10-300mg tableta
oral, 5-300mg tableta oral, 7.5-300mg tableta oral)

Maximo de 13 tabletas por cada
dia

Hydrocodone-Acetaminophen (10-325mg tableta
oral, 5-325mg tableta oral, 7.5-325mg tableta oral)

Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Hydrocodone-Acetaminophen (2.5-325mg tableta
oral)

Maximo de 8 tabletas por cada dia

Hydrocodone-Ibuprofen (tableta oral)

Maximo de 5 tabletas por cada dia

Hydrocortisone Butyrate (locién para uso externo)

Maximo de 118ml por cada 30
dias

Hydromorphone HCI ER (tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)

Maximo de 2 tabletas por cada dia

Hydromorphone HCI (1mg/ml liquido oral)

Maximo de 50ml por cada dia

Hydromorphone HCI (2mg tableta oral de liberacion
inmediata, 4mg tableta oral de liberacion inmediata)

Maximo de 8 tabletas por cada dia

Hydromorphone HCI (8mg tableta oral de liberacion
inmediata)

Maximo de 6 tabletas por cada dia

Hydroxychloroquine Sulfate (100mg tableta oral,
300mg tableta oral)

Maximo de 2 tabletas por cada dia

Hydroxychloroquine Sulfate (200mg tableta oral)

Maximo de 4 tabletas por cada dia

Hydroxychloroquine Sulfate (400mg tableta oral)

Maximo de 1 tableta por cada dia
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Hysingla ER (100g tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia

prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 20mg tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 30mg tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 40mg tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 60mg tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 80mg tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas, disuasivo del abuso de

sustancias)

Ibsrela (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Icatibant Acetate (jeringa precargada con solucion G Maximo de 12 jeringas (36ml) por

para inyeccion subcutanea) cada 30 dias

Iclusig (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

llumya (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 1 jeringa (1ml) por

inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Imbruvica (140mg capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia

Imbruvica (70mg capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Imbruvica (suspension oral) B Maximo de 8ml por cada dia

Imbruvica (140mg tableta oral, 280mg tableta B Maximo de 1 tableta por cada dia

oral, 420mg tableta oral)

Imiquimod (5% crema para uso externo) G Maximo de 24 paquetes por cada
30 dias

Imitrex (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Imitrex STATdose Refill (6mg/0.5ml cartucho con B Maximo de 12 inyecciones (6ml)

solucion para inyecciéon subcutanea) por cada 30 dias

Imitrex STATdose System (4mg/0.5ml B Maximo de 12 inyecciones (6ml)

autoinyectable con solucion para inyeccion por cada 30 dias

subcutanea)

Imovax Rabies (suspension reconstituida para B 1 dosis de vacuna (1 inyeccion)

inyeccion intramuscular) por cada dia

Incruse Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B Maximo de 1 inhalador (30

activado por la respiracion) blisteres) por cada 30 dias

Infanrix (suspension para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

intramuscular) cada dia

Ingrezza (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Ingrezza (capsula oral con microgranulos B Maximo de 1 capsula por cada dia

dispersables)

Ingrezza (capsula oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 1 paquete (28

capsulas) por cada 28 dias
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Inlyta (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Inpefa (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Inqovi (tableta oral) B Maximo de 1 paquete (5 tabletas)
por cada 28 dias
Inrebic (capsula oral) B (I:\I{Iéximo de 4 capsulas por cada
ia
Intel;ence (100mg tableta oral, 200mg tableta B Maximo de 2 tabletas por cada dia
ora
Intelence (25mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Intrarosa (6vulo vaginal) B Maximo de 1 6vulo vaginal por
cada dia
Invega (3mg tableta oral de liberacion prolongada B Maximo de 1 tableta por cada dia
24 horas, 9mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)
Invega (6mg tableta oral de liberacion prolongada B Maximo de 2 tabletas por cada dia
24 horas)
Invokamet (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Invokamet XR (tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas)
Invokana (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
IPOL (inyeccion) B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
cada dia
Igirvo (tableta oral) Maximo de 1 tableta por cada dia
Isentress HD (tableta oral) Maximo de 2 tabletas por cada dia
Isentress (paquete oral) (l;/]éximo de 2 paquetes por cada
ia
Isentress (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Isentress (tableta oral masticable) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Itovebi (3mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
ltovebi (9mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Ivabradine HCI (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Ivermectin (crema para uso externo) G Maximo de 45 gramos por cada
30 dias
Iwilfin (tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada dia
Ixchiq (solucidén reconstituida para inyeccion B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)
intramuscular) por cada dia
Ixiaro (suspensioén para inyeccion intramuscular) B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
cada dia
Janumet (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Janumet XR (100-1000mg tableta oral de B Maximo de 1 tableta por cada dia

liberacion prolongada 24 horas, 50-500mg tableta
oral de liberacion prolongada 24 horas)
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Janumet XR (50-1000mg tableta oral de B Maximo de 2 tabletas por cada dia

liberacion prolongada 24 horas)

Januvia (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Jardiance (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Jaypirca (100mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Jaypirca (50mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Jentadueto (2.5-1000mg tableta oral, 2.5-500mg B Maximo de 2 tabletas por cada dia

tableta oral)

Jentadueto XR (2.5-1000mg tableta oral de B Maximo de 2 tabletas por cada dia

liberacion prolongada 24 horas)

Jentadueto XR (5-1000mg tableta oral de B Maximo de 1 tableta por cada dia

liberacion prolongada 24 horas)

Joenja (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Jornay PM (capsula oral de liberacion prolongada B Maximo de 1 capsula por cada dia

24 horas)

Juluca (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Jynarque (tableta oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Jynneos (suspension para inyeccion subcutanea) B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
cada dia

Kaletra (solucion oral) B Maximo de 3 frascos (480ml) por
cada 30 dias

Kaletra (100-25mg tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada dia

Kaletra (200-50mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Kerendia (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Ketoconazole (crema para uso externo) G Maximo de 90 gramos por cada
30 dias

Ketoconazole (espuma para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
28 dias

Ketodan (espuma para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
28 dias

Keveyis (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Kevzara (autoinyectable con solucion para B Maximo de 2 plumas (2.28ml) por

inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Kevzara (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 2 jeringas (2.28ml) por

inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Kinrix (jeringa precargada con suspension para B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

inyeccién intramuscular) cada dia

Kitabis Pak (solucion para nebulizador para B Maximo de 2 ampollas (10 ml) por

inhalacion) cada dia

Klisyri (ungiiento para uso externo) B Maximo de 5 paquetes por cada
30 dias

Klonopin (0.5mg tableta oral, 1mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
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Klonopin (2mg tableta oral) B (l;/’léximo de 10 tabletas por cada

ia
Koselugo (10mg capsula oral) B (l;/lléximo de 8 capsulas por cada

ia
Koselugo (25mg capsula oral) B Cl;/!éximo de 4 capsulas por cada

ia
Krazati (tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Lacosamide (10mg/ml solucidén oral) G Maximo de 40ml por cada dia
Lacosamide (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Lamivudine (10mg/ml solucién oral) G Maximo de 32ml por cada dia
Lamivudine (150mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Lamivudine (300mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Lamivudine-Zidovudine (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Lansoprazole (capsula oral de liberacién retardada) G (l;/lléximo de 2 capsulas por cada

ia
Latuda (120mg tableta oral, 20mg tableta oral, B Maximo de 1 tableta por cada dia
40mg tableta oral, 60mg tableta oral)
Latuda (80mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Lazcluze (240mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Lazcluze (80mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Ledipasvir-Sofosbuvir (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Letairis (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Leuprolide Acetate (3 meses) (inyectable para B Maximo de 1 kit por cada 84 dias
inyeccion intramuscular)
Leuprolide Acetate (kit para inyeccidn subcutanea) G Maximo de 2 kits por cada 28 dias
Levetiracetam ODT (250mg tableta oral soluble B Maximo de 2 tabletas por cada dia
de disolucion inmediata)
Levorphanol Tartrate (tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Lialda (tableta oral de liberacion retardada) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Libervant (pelicula bucal) B Maximo de 10 peliculas por cada

30 dias
Licart (parche para uso externo 24 horas) B Maximo de 1 parche por cada dia
Lidocaine (5% unguento para uso externo) G Maximo de 152 gramos por cada
30 dias

Lidocaine (5% parche para uso externo) G Maximo de 3 parches por cada dia
Lidocan (parche para uso externo) B Maximo de 3 parches por cada dia
Linezolid (suspensién oral reconstituida) G Maximo de 60ml por cada dia
Linezolid (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Linzess (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Liraglutide (pluma precargada con solucion para B Maximo de 3 plumas (9ml) por

inyeccion subcutanea)

cada 30 dias
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Lisinopril (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Lisilr)1opriI-Hydrochlorothiazide (10-12.5mg tableta G Maximo de 1 tableta por cada dia
ora
Lisil?opriI-Hydrochlorothiazide (20-12.5mg tableta G Maximo de 4 tabletas por cada dia
ora
Lisinopril-Hydrochlorothiazide (20-25mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Litfulo (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Livalo (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Livdelzi (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Livtencity (tableta oral) B (l:\i{léximo de 12 tabletas por cada

ia
Lofexidine HCI (tableta oral) G (I;{Iéximo de 16 tabletas por cada

ia
Lokelma (paquete oral) B (l;/’léximo de 3 paquetes por cada

ia
Lopinavir-Ritonavir (solucion oral) G Maximo de 3 frascos (480ml) por

cada 30 dias

Lopinavir-Ritonavir (100-25mg tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia
Lopinavir-Ritonavir (200-50mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia
Lorazepam Intensol (concentrado oral) G Maximo de 5ml por cada dia
Lorazepam (0.5mg tableta oral, 1mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia
Lorazepam (2mg tableta oral) G Maximo de 5 tabletas por cada dia
Lorbrena (100mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Lorbrena (25mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Loreev XR (1.5mg capsula oral con B Maximo de 5 cdpsulas por cada
microgranulos dispersables de liberacion dia
prolongada 24 horas, 2mg capsula oral con
microgranulos dispersables de liberacion
prolongada 24 horas)
Loreev XR (1mg capsula oral con microgranulos B Maximo de 1 capsula por cada dia
dispersables de liberacion prolongada 24 horas)
Loreev XR (3mg capsula oral con microgranulos B Maximo de 3 capsulas por cada
dispersables de liberacion prolongada 24 horas) dia
Lubiprostone (capsula oral) G (IZ\I/,Iéximo de 2 capsulas por cada

ia
Lucemyra (tableta oral) B (I;/!éximo de 16 tabletas por cada

ia
Luliconazole (crema para uso externo) B Maximo de 60 gramos por cada

28 dias

Lumakras (120mg tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada dia
Lumakras (240mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Lumakras (320mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
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Lumryz (tableta oral) B Maximo de 1 paquete por cada
dia
Lumryz Starter Pack (paquete de tratamiento B Maximo de 2 paquetes (56
oral) tabletas) por cada 365 dias
Lupkynis (capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia
Lupron Depot (1 mes) (kit para inyeccion B Maximo de 1 kit por cada 28 dias
intramuscular)
Lupron Depot (3 meses) (kit para inyeccion B Maximo de 1 kit por cada 84 dias
intramuscular)
Lupron Depot (4 meses) (kit para inyeccion B Maximo de 1 kit por cada 112 dias
intramuscular)
Lupron Depot (6 meses) (kit para inyeccion B Maximo de 1 kit por cada 168 dias
intramuscular)
Lupron Depot-Ped (1 mes) (7.5mg kit para B Maximo de 1 kit por cada 28 dias
inyeccion intramuscular)
Lupron Depot-Ped (3 meses) (11.25mg kit para B Maximo de 1 kit por cada 84 dias
inyeccion intramuscular)
Lupron Depot-Ped (6 meses) (kit para inyeccién B Maximo de 1 kit por cada 168 dias
intramuscular)
Lurasidone HCI (120mg tableta oral, 20mg tableta G Maximo de 1 tableta por cada dia
oral, 40mg tableta oral, 60mg tableta oral)
Lurasidone HCI (80mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Luzu (crema para uso externo) B Maximo de 60 gramos por cada
28 dias
Lybalvi (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Lyllana (parche transdérmico dos veces por G Maximo de 8 parches por cada 28
semana) dias
Lyrica CR (165mg tableta oral de liberacion B Maximo de 3 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas, 82.5mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas)
Lyrica CR (330mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas)
Lyrica (100mg capsula oral, 25mg capsula oral, B Maximo de 4 capsulas por cada
50mg capsula oral, 75mg capsula oral) dia
Lyrica (150mg capsula oral, 200mg capsula oral) B Maximo de 3 cdpsulas por cada
dia
Lyrica (225mg capsula oral, 300mg capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia
Lyrica (solucidn oral) B Maximo de 30ml por cada dia
Lytgobi (12mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B Maximo de 4 paquetes (84
de tratamiento) tabletas) por cada 28 dias
Lytgobi (16mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B Maximo de 4 paquetes (112

de tratamiento)

tabletas) por cada 28 dias
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Lytgobi (20mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B Maximo de 4 paquetes (140
de tratamiento) tabletas) por cada 28 dias
Lyvispah (10mg paquete oral) B Maximo de 3 paquetes por cada
dia
Lyvispah (20mg paquete oral) B Maximo de 4 paquetes por cada
dia
Lyvispah (5mg paquete oral) B Maximo de 9 paquetes por cada
dia
Maraviroc (150mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Maraviroc (300mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia
Mavyret (paquete oral) B Maximo de 5 cajas (140 paquetes)
por cada 28 dias
Mavyret (tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Maxalt (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias
Maxalt-MLT (tableta oral dispersable) B Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias
Mayzent (0.25mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Mayzent (1mg tableta oral, 2mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Mayzent Starter Pack (12 x 0.25mg tableta oral, B Maximo de 2 paquetes (24
paquete de tratamiento) tabletas) por cada ano
Mayzent Starter Pack (7 x 0.25mg tableta oral, B Maximo de 2 paquetes (14
paquete de tratamiento) tabletas) por cada ano
Meloxicam (capsula oral) G Maximo de 1 capsula por cada dia
Memantine HCI ER (capsula oral de liberacién G Maximo de 1 capsula por cada dia
prolongada 24 horas)
Memantine HCI (solucién oral) G Maximo de 10ml por cada dia
Memantine HCI (10mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Memantine HCI Titration Pak (tableta oral) G Maximo de 2 paquetes por cada
ano
Memantine HCI (5mg tableta oral) G Maximo de 3 tabletas por cada dia
Menactra (solucion para inyeccion intramuscular) B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
cada dia
Menostar (parche transdérmico semanal) B Maximo de 4 parches por cada 28
dias
MenQuadfi (solucién para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
intramuscular) cada dia
Menveo (solucion reconstituida para inyeccion B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)
intramuscular) por cada dia
Meperidine HCI (solucién oral) G Maximo de 90ml por cada dia
Meperidine HCI (tableta oral) G Maximo de 18 tabletas por cada

dia
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Mepron (suspension oral) B Maximo de 14ml por cada dia

Mesalamine ER (500mg capsula oral de liberacion G Maximo de 8 capsulas por cada

prolongada) (Pentasa genérico) dia

Mesalamine (1.2g tableta oral de liberacion G Maximo de 4 tabletas por cada dia

retardada) (Lialda genérico)

Mesalamine (800mg tableta oral de liberacion G Maximo de 6 tabletas por cada dia

retardada) (Asacol genérico)

Mesalamine (supositorio rectal) G Maximo de 1 supositorio por cada
dia

Metadate CD (capsula oral de liberacion B Maximo de 1 capsula por cada dia

prolongada)

Metformin HCI ER (1000mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia

liberacién prolongada 24 horas) (Glumetza

genérico)

Metformin HCI ER (500mg tableta oral de liberacién G Maximo de 4 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas) (Glumetza genérico)

Metformin HCI ER (1000mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia

liberacién prolongada 24 horas) (Fortamet genérico)

Metformin HCI ER (500mg tableta oral de liberacion G Maximo de 5 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas) (Fortamet genérico)

Metformin HCI ER (500mg tableta oral de liberacion G Maximo de 4 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas) (Glucophage XR genérico)

Metformin HCI ER (750mg tableta oral de liberacién G Maximo de 2 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas) (Glucophage XR genérico)

Metformin HCI (solucion oral) G Maximo de 25.5ml por cada dia

Metformin HCI (1000mg tableta oral de liberacion G Maximo de 2.5 tabletas por cada

inmediata) dia

Metformin HCI (500mg tableta oral de liberacion G Maximo de 5 tabletas por cada dia

inmediata)

Metformin HCI (850mg tableta oral de liberacion G Maximo de 3 tabletas por cada dia

inmediata)

Methadone HCI (10mg/5ml solucion oral) G Maximo de 60ml por cada dia

Methadone HCI (5mg/5ml solucién oral) G Maximo de 120ml por cada dia

Methadone HCI (10mg tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Methadone HCI (5mg tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia

Methamphetamine HCI (tableta oral) G Maximo de 5 tabletas por cada dia

Methylin (10mg/5ml solucion oral) B Maximo de 30ml por cada dia

Methylin (5mg/5ml solucién oral) B Maximo de 60ml por cada dia

Methylphenidate HCI CD (capsula oral de liberacion G Maximo de 1 capsula por cada dia

prolongada) (Metadate CD genérico)

Methylphenidate HCI LA (capsula oral de liberacion G Maximo de 1 capsula por cada dia

prolongada 24 horas) (Ritalin LA genérico)
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Methylphenidate HCI ER Osmotic Release (18mg G Maximo de 3 tabletas por cada dia
tableta oral de liberacion prolongada) (Concerta
genérico)
Methylphenidate HCI ER Osmotic Release (27mg G Maximo de 2 tabletas por cada dia
tableta oral de liberacion prolongada, 36mg tableta
oral de liberacién prolongada) (Concerta genérico)
Methylphenidate HCI ER Osmotic (45mg tableta B Maximo de 1 tableta por cada dia
oral de liberacion prolongada, 63mg tableta oral
de liberacion prolongada) (Relexxii genérico)
Methylphenidate HCI ER Osmotic Release (54mg G Maximo de 1 tableta por cada dia
tableta oral de liberacion prolongada, 72mg tableta
oral de liberacién prolongada) (Concerta genérico)
Methylphenidate HCI ER (XR) (capsula oral de G Maximo de 1 cdpsula por cada dia
liberacidn prolongada 24 horas) (equivalente a la
marca Aptensio XR)
Methylphenidate HCI ER (10mg tableta oral de G Maximo de 4 tabletas por cada dia
liberacion prolongada)
Methylphenidate HCI ER (20mg tableta oral de G Maximo de 3 tabletas por cada dia
liberacién prolongada)
Methylphenidate HCI ER (18mg tableta oral de G Maximo de 3 tabletas por cada dia
liberacién prolongada 24 horas)
Methylphenidate HCI ER (27mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacién prolongada 24 horas, 36mg tableta oral
de liberacién prolongada 24 horas)
Methylphenidate HCI ER (54mg tableta oral de G Maximo de 1 tableta por cada dia
liberacidn prolongada 24 horas)
Methylphenidate HCI (10mg/5ml solucién oral) G Maximo de 30ml por cada dia
Methylphenidate HCI (5mg/5ml solucion oral) G Maximo de 60ml por cada dia
Methylphenidate HCI (tableta oral de liberacion G Maximo de 3 tabletas por cada dia
inmediata) (Ritalin genérico)
Methylphenidate HCI (10mg tableta oral masticable) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Methylphenidate HCI (2.5mg tableta oral masticable, G Maximo de 3 tabletas por cada dia
5mg tableta oral masticable)
Methylphenidate (parche transdérmico) G Maximo de 1 parche por cada dia
Micardis HCT (40-12.5mg tableta oral, 80-25mg B Maximo de 1 tableta por cada dia
tableta oral)
Micardis HCT (80-12.5mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Miebo (solucion oftalmica) B Maximo de 12ml (4 frascos) por
cada 30 dias
Migranal (solucion nasal) B Maximo de 16 ampolletas (16ml)
por cada 28 dias

Minivelle (parche transdérmico dos veces por B Maximo de 8 parches por cada 28

semana)

dias
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Minocycline HCI ER (tableta oral de liberacion G Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada 24 horas)
Miplyffa (capsula oral) B Maximo de 3 capsulas por cada
dia
M-M-R Il (solucidn reconstituida para inyeccion) B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)
por cada dia
Modafinil (100mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Modafinil (200mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Montelukast Sodium (paquete oral) G Maximo de 1 paquete por cada
dia
Montelukast Sodium (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Montelukast Sodium (tableta oral masticable) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Morphine Sulfate (concentrado) (20mg/ml solucion G Maximo de 10ml por cada dia
oral)
Morphine Sulfate ER Beads (120mg capsula oral de G Maximo de 3 cdpsulas por cada
liberacion prolongada 24 horas) (Avinza genérico) dia
Morphine Sulfate ER Beads (30mg capsula oral de G Maximo de 2 capsulas por cada
liberacién prolongada 24 horas, 45mg capsula oral dia
de liberacién prolongada 24 horas, 60mg capsula
oral de liberacion prolongada 24 horas) (Avinza
genérico)
Morphine Sulfate ER Beads (75mg capsula oral de G Maximo de 4 capsulas por cada
liberacién prolongada 24 horas, 90mg capsula oral dia
de liberacién prolongada 24 horas) (Avinza
genérico)
Morphine Sulfate ER (100mg capsula oral de G Maximo de 3 capsulas por cada
liberacién prolongada 24 horas, 60mg capsula oral dia
de liberacion prolongada 24 horas, 80mg capsula
oral de liberacion prolongada 24 horas) (Kadian
genérico)
Morphine Sulfate ER (10mg capsula oral de G Maximo de 2 capsulas por cada
liberacion prolongada 24 horas, 20mg capsula oral dia
de liberacion prolongada 24 horas, 30mg céapsula
oral de liberacion prolongada 24 horas, 50mg
capsula oral de liberacidon prolongada 24 horas)
(Kadian genérico)
Morphine Sulfate ER (100mg tableta oral de G Maximo de 3 tabletas por cada dia
liberacion prolongada, 15mg tableta oral de
liberacion prolongada) (MS Contin genérico)
Morphine Sulfate ER (200mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacién prolongada) (MS Contin genérico)
Morphine Sulfate ER (30mg tableta oral de G Maximo de 4 tabletas por cada dia
liberacién prolongada, 60mg tableta oral de
liberacién prolongada) (MS Contin genérico)
Morphine Sulfate (10mg/5ml solucién oral) G Maximo de 100ml por cada dia
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Morphine Sulfate (20mg/5ml solucién oral) G Maximo de 50ml por cada dia
Morphine Sulfate (15mg tableta oral de liberacién G Maximo de 8 tabletas por cada dia
inmediata)
Morphine Sulfate (30mg tableta oral de liberacion G Maximo de 6 tabletas por cada dia
inmediata)
Motegrity (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Motpoly XR (100mg capsula oral de liberacion B Maximo de 1 capsula por cada dia
prolongada 24 horas)
Motpoly XR (150mg capsula oral de liberacion B Maximo de 2 capsulas por cada
prolongada 24 horas, 200mg capsula oral de dia
liberacion prolongada 24 horas)
Mounjaro (autoinyectable con solucion para B Maximo de 4 plumas (2ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Movantik (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
MResvia (jeringa precargada con suspension B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
para inyeccion intramuscular) cada dia
MS Contin (100mg tableta oral de liberacion B Maximo de 3 tabletas por cada dia
prolongada, 15mg tableta oral de liberacion
prolongada)
MS Contin (200mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada)
MS Contin (30mg tableta oral de liberacion B Maximo de 4 tabletas por cada dia
prolongada, 60mg tableta oral de liberacion
prolongada)
Mupirocin (ungiento para uso externo) G Maximo de 110 gramos por cada
30 dias
Mycapssa (capsula oral de liberacion retardada) B Maximo de 112 capsulas por cada
28 dias
Mydayis (12.5mg capsula oral de liberacion B Maximo de 2 capsulas por cada
prolongada 24 horas, 25mg capsula oral de dia
liberacion prolongada 24 horas)
Mydayis (37.5mg capsula oral de liberacion B Maximo de 1 capsula por cada dia
prolongada 24 horas, 50mg capsula oral de
liberacion prolongada 24 horas)
Myfembree (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Nalocet (tableta oral) B Maximo de 13 tabletas por cada
dia
Namenda Titration Pak (tableta oral) B Maximo de 2 paquetes por cada
ano
Namzaric (capsula oral de liberacion prolongada B Maximo de 1 capsula por cada dia
24 horas, paquete de tratamiento)
Namzaric (capsula oral de liberacion prolongada B Maximo de 1 capsula por cada dia
24 horas)
Naproxen (suspension oral) G Maximo de 60ml por cada dia
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Naratriptan HCI (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Nateglinide (120mg tableta oral) G Maximo de 3 tabletas por cada dia

Nateglinide (60mg tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia

Nayzilam (solucion nasal) B Maximo de 10 paquetes de
blisteres (20 atomizadores) por
cada 30 dias

Nebivolol HCI (10mg tableta oral, 2.5mg tableta oral, G Maximo de 1 tableta por cada dia

5mg tableta oral)

Nebivolol HCI (20mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Nebupent (solucion reconstituida para inhalacion) B Maximo de 1 ampolleta (300 mg)
por cada 28 dias

Neffy (solucién nasal) B Maximo de 4 dispositivos (2 cajas)
por cada 30 dias

Nemluvio (autoinyectable para inyeccion B Maximo de 2 plumas (0.98ml) por

subcutanea) cada 28 dias

Nerlynx (tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia

Nevirapine ER (400mg tableta oral de liberacién G Maximo de 1 tableta por cada dia

prolongada 24 horas)

Nevirapine (suspension oral) G Maximo de 40ml por cada dia

Nevirapine (tableta oral de liberacién inmediata) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Nexium (20mg capsula oral de liberacion B Maximo de 3 capsulas por cada

retardada) dia

Nexium (40mg capsula oral de liberacion B Maximo de 2 capsulas por cada

retardada) dia

Nexletol (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Nexlizet (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Nitazoxanide (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Nitroglycerin (unguento rectal) G Maximo de 30 gramos por cada
30 dias

Northera (100mg capsula oral) B Maximo de 3 capsulas por cada
dia

Northera (200mg capsula oral, 300mg capsula B Maximo de 6 capsulas por cada

oral) dia

Norvir (paquete oral) B Maximo de 12 paquetes por cada
dia

Norvir (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Nourianz (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Noxafil (paquete oral) B Maximo de 2 paquetes por cada
dia

Noxafil (suspension oral) B Maximo de 20ml por cada dia
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Nucala (autoinyectable con solucion para B Maximo de 3ml por cada 28 dias

inyeccién subcutanea)

Nucala (100mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 3ml por cada 28 dias

solucion para inyeccién subcutanea)

Nucala (40mg/0.4ml jeringa precargada con B Maximo de 0.4ml por cada 28 dias

solucion para inyeccion subcutanea)

Nucala (solucion reconstituida para inyeccion B Maximo de 3 ampolletas por cada

subcutanea) 28 dias

Nucynta ER (tableta oral de liberacion prolongada B Maximo de 2 tabletas por cada dia

12 horas)

Nucynta (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 6 tabletas por cada dia

Nuedexta (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Nuplazid (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Nuplazid (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Nurtec ODT (tableta oral dispersable) B Maximo de 18 tabletas por cada
30 dias

Nuvigil (150mg tableta oral, 200mg tableta oral, B Maximo de 1 tableta por cada dia

250mg tableta oral)

Nuvigil (60mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Nuzyra (tableta oral) B Maximo de 30 tabletas por cada
14 dias

Nyamyc (polvo para uso externo) G Maximo de 120 gramos por cada
30 dias

Nystatin (polvo para uso externo) G Maximo de 120 gramos por cada
30 dias

Nystop (polvo para uso externo) G Maximo de 120 gramos por cada
30 dias

Ocaliva (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Odefsey (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Ofev (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Ogsiveo (100mg tableta oral, 150mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Ogsiveo (50mg tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia

Ohtuvayre (suspension para inhalacion) B Maximo de 2 ampollas (5 ml) por
cada dia

Ojemda (suspension oral reconstituida) B Maximo de 96ml por cada 28 dias

Ojemda (tableta oral) B Maximo de 24 tabletas por cada
28 dias

Ojjaara (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Olanzapine (10mg tableta oral, 2.5mg tableta oral, G Maximo de 2 tabletas por cada dia

5mg tableta oral, 7.5mg tableta oral)
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Olanzapine (15mg tableta oral, 20mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Olanzapine ODT (10mg tableta oral dispersable, G Maximo de 2 tabletas por cada dia
5mg tableta oral dispersable)
Olanzapine ODT (15mg tableta oral dispersable, G Maximo de 1 tableta por cada dia
20mg tableta oral dispersable)
Olmesartan Medoxomil (20mg tableta oral, 40mg G Maximo de 1 tableta por cada dia
tableta oral)
Olmesartan Medoxomil (5mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Olmesartan Medoxomil-HCTZ (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Olmesartan-Amlodipine-HCTZ (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Olpruva (2g dosis) (paquete de tratamiento oral) B Maximo de 6 sobres (12 paquetes)
por cada dia
Olpruva (3g dosis) (paquete de tratamiento oral) B Maximo de 6 sobres (12 paquetes)
por cada dia
Olpruva (4g dosis) (paquete de tratamiento oral) B Maximo de 5 sobres (15 paquetes)
por cada dia
Olpruva (5g dosis) (paquete de tratamiento oral) B Maximo de 4 sobres (12 paquetes)
por cada dia
Olpruva (6g dosis) (paquete de tratamiento oral) B Maximo de 3 sobres (9 paquetes)
por cada dia
Olpruva (6.67g dosis) (paquete de tratamiento B Maximo de 3 sobres (9 paquetes)
oral) por cada dia
Olumiant (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Omeprazole (10mg capsula oral de liberacion G Maximo de 3 capsulas por cada
retardada) dia
Omvoh (autoinyectable con solucion para B Maximo de 2 plumas (2ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Omvoh (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 2 jeringas (2ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Ondansetron HCI (solucion oral) G Maximo de 30ml por cada dia
Ondansetron HCI (4mg tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Ondansetron HCI (8mg tableta oral) G Maximo de 3 tabletas por cada dia
Ondansetron ODT (4mg tableta oral dispersable) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Ondansetron ODT (8mg tableta oral dispersable) G Maximo de 3 tabletas por cada dia
Onfi (suspension oral) B Maximo de 16ml por cada dia
Onfi (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Ongentys (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Onureg (tableta oral) B Maximo de 14 tabletas por cada
28 dias
Onyda XR (suspension oral de liberacion B Maximo de 4ml por cada dia

prolongada)
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Onzetra Xsail (polvo nasal activado por la B Maximo de 1 kit (16 exhaladores)
exhalacion) por cada 30 dias
Opsynvi (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Opzelura (crema para uso externo) B Maximo de 4 tubos (240 gramos)
por cada 28 dias
Orencia ClickJect (autoinyectable con solucion B Maximo de 4 plumas (4ml) por
para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Orencia (125mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 4 jeringas (4ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Orencia (50mg/0.4ml jeringa precargada con B Maximo de 4 jeringas (1.6ml) por
solucion para inyeccién subcutanea) cada 28 dias
Orencia (87.5mg/0.7ml jeringa precargada con B Maximo de 4 jeringas (2.8ml) por
solucion para inyecciéon subcutanea) cada 28 dias
Orenitram Month 1 (tableta oral de liberacion B Maximo de 2 paquetes (336
prolongada, paquete de tratamiento) tabletas) por cada ano
Orenitram Month 2 (tableta oral de liberacion B Maximo de 2 paquetes (672
prolongada, paquete de tratamiento) tabletas) por cada afo
Orenitram Month 3 (tableta oral de liberacion B Maximo de 2 paquetes (504
prolongada, paquete de tratamiento) tabletas) por cada ano
Orgovyx (tableta oral) B Maximo de 30 tabletas por cada
28 dias
Oriahnn (capsula oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 1 paquete (56
capsulas) por cada 28 dias
Orilissa (150mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Orilissa (200mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Orkambi (paquete oral) B Maximo de 56 paquetes por cada
28 dias
Orkambi (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Orladeyo (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Ormalvi (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Orserdu (345mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Orserdu (86mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Osphena (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Otezla (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Otezla (tableta oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 2 kits por cada afio
Oxervate (solucion oftalmica) B Maximo de 2 ampolletas (2ml) por
cada dia
Oxiconazole Nitrate (crema para uso externo) G Maximo de 90 gramos por cada
30 dias
Oxistat (locion para uso externo) B Maximo de 60ml por cada 30 dias
Oxycodone HCI (capsula oral) G Maximo de 12 capsulas por cada

dia
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Oxycodone HCI (concentrado oral) G Maximo de 6ml por cada dia
Oxycodone HCI (solucién oral) G Maximo de 130ml por cada dia
Oxycodone HCI (10mg tableta oral de liberacién G Maximo de 12 tabletas por cada
inmediata, 5mg tableta oral de liberacién inmediata) dia
Oxycodone HCI (15mg tableta oral de liberacién G Maximo de 8 tabletas por cada dia
inmediata)
Oxycodone HCI (20mg tableta oral de liberacion G Maximo de 6 tabletas por cada dia
inmediata, 30mg tableta oral de liberacion
inmediata)
Oxycodone-Acetaminophen (5-325mg/5ml B Maximo de 60ml por cada dia
solucion oral)
Oxycodone-Acetaminophen (10-300mg tableta B Maximo de 13 tabletas por cada
oral, 5-300mg tableta oral, 7.5-300mg tableta dia
oral)
Oxycodone-Acetaminophen (10-325mg tableta oral, G Maximo de 12 tabletas por cada
2.5-325mg tableta oral, 5-325mg tableta oral, dia
7.5-325mg tableta oral)
OxyContin (tableta oral de liberacion prolongada B Maximo de 3 tabletas por cada dia
12 horas, disuasivo del abuso de sustancias)
Oxymorphone HCI ER (10mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacidn prolongada 12 horas, 15mg tableta oral
de liberacion prolongada 12 horas, 20mg tableta
oral de liberacién prolongada 12 horas, 5mg tableta
oral de liberacién prolongada 12 horas, 7.5mg
tableta oral de liberacion prolongada 12 horas)
Oxymorphone HCI ER (30mg tableta oral de G Maximo de 4 tabletas por cada dia
liberacién prolongada 12 horas)
Oxymorphone HCI ER (40mg tableta oral de G Maximo de 3 tabletas por cada dia
liberacién prolongada 12 horas)
Oxymorphone HCI (tableta oral de liberacion G Maximo de 6 tabletas por cada dia
inmediata)
Ozempic (0.25mg/dosis o0 0.5mg/dosis) B Maximo de 1 pluma (3ml) por
(2mg/3ml pluma precargada con solucién para cada 28 dias
inyeccion subcutanea)
Ozempic (1mg/dosis) (4mg/3ml pluma B Maximo de 1 pluma (3ml) por
precargada con solucién para inyeccion cada 28 dias
subcutanea)
Ozempic (2mg/dosis) (8mg/3ml pluma B Maximo de 1 pluma (3ml) por
precargada con solucién para inyeccion cada 28 dias
subcutanea)
Paliperidone ER (1.5mg tableta oral de liberacion G Maximo de 1 tableta por cada dia

prolongada 24 horas, 3mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas, 9mg tableta oral de liberacion
prolongada 24 horas)
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Paliperidone ER (6mg tableta oral de liberacién G Maximo de 2 tabletas por cada dia

prolongada 24 horas)

Palynziq (10mg/0.5ml jeringa precargada con

B Maximo de 56 jeringas (28ml) por

solucion para inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Palynziq (2.5mg/0.5ml jeringa precargada con B Maximo de 16 jeringas (8ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Palynziq (20mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 84 jeringas (84ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Pantoprazole Sodium (20mg tableta oral de
liberacién retardada)

G Maximo de 3 tabletas por cada dia

Pantoprazole Sodium (40mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacioén retardada)
Paxlovid (150/100mg) (tableta oral, paquete de B Maximo de 4 tabletas por cada dia

tratamiento)

y 20 tabletas por cada receta

Paxlovid (300/100mg) (tableta oral, paquete de
tratamiento)

B Maximo de 6 tabletas por cada dia
y 30 tabletas por cada receta

Pediarix (jeringa precargada con suspension para

B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

inyeccion intramuscular) cada dia

Pedvax HIB (suspension para inyeccién B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

intramuscular) cada dia

Pemazyre (tableta oral) B Maximo de 14 tabletas por cada
21 dias

Penbraya (suspension reconstituida para B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)

inyeccion intramuscular) por cada dia

Pentacel (suspension reconstituida para B 1 dosis de vacuna (1 inyeccion)

inyeccion intramuscular) por cada dia

Pentamidine Isethionate (solucion reconstituida G Maximo de 1 ampolleta (300 mg)

para inhalacion) por cada 28 dias

Pentasa (250mg capsula oral de liberacion B Maximo de 16 capsulas por cada

prolongada) dia

Pentasa (500mg capsula oral de liberacion B Maximo de 8 capsulas por cada

prolongada) dia

Pentazocine-Naloxone HCI (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Percocet (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Perforomist (solucion para nebulizador para B Maximo de 2 ampolletas (4ml) por

inhalacion) cada dia

Pifeltro (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Pimecrolimus (crema para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
30 dias

Pioglitazone HCI (tableta oral)

G Maximo de 1 tableta por cada dia

Pioglitazone HCI-Glimepiride (tableta oral)

G Maximo de 1 tableta por cada dia
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Pioglitazone HCI-Metformin HCI (tableta oral) G Maximo de 3 tabletas por cada dia
Pigray (200mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B Maximo de 1 tableta por cada dia
de tratamiento)
Pigray (250mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B Maximo de 2 tabletas por cada dia
de tratamiento)
Pigray (300mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B Maximo de 2 tabletas por cada dia
de tratamiento)
Pirfenidone (capsula oral) G Maximo de 9 capsulas por cada

dia
Pirfenidone (267mg tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Pirfenidone (534mg tableta oral, 801mg tableta oral) G Maximo de 3 tabletas por cada dia
Pitavastatin Calcium (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Plaquenil (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Plegridy (autoinyectable con solucion para B Maximo de 2 plumas (1ml) por
inyeccién subcutanea) cada 28 dias
Plegridy (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 2 plumas (1ml) por
inyeccioén subcutanea) cada 28 dias
Ponvory (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Ponvory Starter Pack (tableta oral, paquete de B Maximo de 2 paquetes por cada
tratamiento) ano
Posaconazole (suspension oral) G Maximo de 20ml por cada dia
Posaconazole (tableta oral de liberacion retardada) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Pradaxa (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada

dia
Pradaxa (110mg paquete oral, 30mg paquete B Maximo de 4 paquetes por cada
oral, 40mg paquete oral, 50mg paquete oral) dia
Pradaxa (150mg paquete oral, 20mg paquete B Maximo de 2 paquetes por cada
oral) dia
Praluent (autoinyectable con solucion para B Maximo de 2 plumas (2ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Pregabalin ER (165mg tableta oral de liberacién G Maximo de 3 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas, 82.5mg tableta oral de
liberacién prolongada 24 horas)
Pregabalin ER (330mg tableta oral de liberacién G Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas)
Pregabalin (100mg capsula oral, 25mg capsula oral, G Maximo de 4 capsulas por cada
50mg capsula oral, 75mg capsula oral) dia
Pregabalin (150mg capsula oral, 200mg capsula G Maximo de 3 capsulas por cada
oral) dia
Pregabalin (225mg capsula oral, 300mg capsula G Maximo de 2 capsulas por cada
oral) dia
Pregabalin (solucién oral) G Maximo de 30ml por cada dia
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Premarin (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Premphase (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Prempro (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Prevacid (capsula oral de liberacion retardada) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Prevymis (paquete oral) B Maximo de 4 paquetes por cada
dia

Prevymis (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Prezcobix (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Prezista (suspension oral) B Maximo de 2 frascos (400ml) por
cada 30 dias

Prezista (150mg tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia

Prezista (600mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Prezista (75mg tableta oral) B Maximo de 10 tabletas por cada
dia

Prezista (800mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Priorix (suspension reconstituida para inyeccion B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)

subcutanea) por cada dia

Prolate (solucién oral) B Maximo de 65ml por cada dia

Prolate (tableta oral) B Maximo de 13 tabletas por cada
dia

Prolia (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 1 jeringa (1ml) por

inyeccioén subcutanea) cada 180 dias

Promacta (paquete oral) B Maximo de 6 paquetes por cada
dia

Promacta (12.5mg tableta oral, 25mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Promacta (50mg tableta oral, 75mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Promethazine HCI (12.5mg supositorio rectal) G Maximo de 6 supositorios por
cada dia

Promethazine HCI (25mg supositorio rectal) G Maximo de 4 supositorios por
cada dia

Promethegan (25mg supositorio rectal) G Maximo de 4 supositorios por
cada dia

Promethegan (50mg supositorio rectal) G Maximo de 2 supositorios por
cada dia

ProQuad (suspension reconstituida para B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)

inyeccién subcutanea) por cada dia

Protonix (20mg capsula oral de liberaciéon B Maximo de 3 tabletas por cada dia

retardada)

Protonix (40mg capsula oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia

retardada)

Provigil (100mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
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Provigil (200mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Prudoxin (crema para uso externo) B Maximo de 90 gramos por cada
30 dias

Pulmozyme (solucion para inhalacion) B Maximo de 2 ampollas (5 ml) por
cada dia

Pyrukynd (20mg tableta oral, 5mg tableta oral) B Maximo de 1 paquete (56 tabletas)
por cada 28 dias

Pyrukynd (50mg tableta oral) B Maximo de 2 paquetes (112
tabletas) por cada 28 dias

Pyrukynd Taper Pack (5mg tableta oral, paquete B Maximo de 1 paquete (7 tabletas)

de tratamiento) por cada 7 dias

Pyrukynd Taper Pack (7 x 20mg y 7 x 5mg tableta B Maximo de 1 paquete (14 tabletas)

oral, paquete de tratamiento, 7 x 50mgy 7 x por cada 14 dias

20mg tableta oral, paquete de tratamiento)

Qbrelis (solucion oral) B Maximo de 80ml por cada dia

Qelbree (100mg capsula oral de liberacion B Maximo de 1 capsula por cada dia

prolongada 24 horas, 150mg capsula oral de

liberacion prolongada 24 horas)

Qelbree (200mg capsula oral de liberacion B Maximo de 3 capsulas por cada

prolongada 24 horas) dia

Qinlock (tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Qtern (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Quadracel (suspension para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

intramuscular) cada dia

Quadracel (jeringa precargada con suspension B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

para inyeccion intramuscular) cada dia

Quetiapine Fumarate ER (150mg tableta oral de G Maximo de 1 tableta por cada dia

liberacion prolongada 24 horas, 200mg tableta oral

de liberacion prolongada 24 horas)

Quetiapine Fumarate ER (300mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia

liberacién prolongada 24 horas, 400mg tableta oral

de liberacién prolongada 24 horas, 50mg tableta

oral de liberacion prolongada 24 horas)

Quetiapine Fumarate (100mg tableta oral de G Maximo de 3 tabletas por cada dia

liberacién inmediata, 150mg tableta oral de

liberacién inmediata, 200mg tableta oral de

liberacién inmediata, 50mg tableta oral de liberacién

inmediata)

Quetiapine Fumarate (25mg tableta oral de G Maximo de 4 tabletas por cada dia

liberaciéon inmediata)

Quetiapine Fumarate (300mg tableta oral de G Maximo de 2 tabletas por cada dia

liberacidon inmediata, 400mg tableta oral de
liberacion inmediata)
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QuilliChew ER (20mg tableta oral masticable de B Maximo de 1 tableta por cada dia
liberacion prolongada, 40mg tableta oral
masticable de liberacion prolongada)
QuilliChew ER (30mg tableta oral masticable de B Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacion prolongada)
Quillivant XR (suspension oral reconstituida) B Maximo de 12ml por cada dia
Qulipta (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Quviviq (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Qvar RediHaler (aerosol para inhalacion activado B Maximo de 2 inhaladores (21.2
por la respiracion) gramos) por cada 30 dias
RabAvert (suspension reconstituida para B 1 dosis de vacuna (1 inyeccion)
inyeccion intramuscular) por cada dia
Radicava ORS Starter Kit (suspension oral) B Maximo de 70ml por cada 28 dias
Rapaflo (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Rayaldee (capsula oral de liberacion prolongada) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Recombivax HB (10mcg/ml suspension para B 1 dosis de vacuna (1ml) por cada
inyeccion, 40mcg/ml suspension para inyeccion) dia
Recombivax HB (5mcg/0.5ml suspension para B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
inyeccion) cada dia
Recombivax HB (10mcg/ml jeringa precargada B 1 dosis de vacuna (1ml) por cada
con suspension para inyeccion) dia
Recombivax HB (5mcg/0.5ml jeringa precargada B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
con suspension para inyeccion) cada dia
Recorlev (tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada dia
Rectiv (ungtiento rectal) B Maximo de 30 gramos por cada

30 dias

Relexxii (18mg tableta oral de liberacion
prolongada)

B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Relexxii (27mg tableta oral de liberacion
prolongada, 36mg tableta oral de liberacion
prolongada)

B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Relexxii (45mg tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia

prolongada, 54mg tableta oral de liberacion

prolongada, 63mg tableta oral de liberacion

prolongada)

Relpax (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Repaglinide (0.5mg tableta oral) G Maximo de 32 tabletas por cada
dia

Repaglinide (1mg tableta oral) G Maximo de 16 tabletas por cada
dia

Repaglinide (2mg tableta oral)

G Maximo de 8 tabletas por cada dia
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Repatha Pushtronex System (cartucho con B Maximo de 2 cartuchos (7ml) por

solucion para inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Repatha (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 3 jeringas (3ml) por

inyeccioén subcutanea) cada 28 dias

Repatha SureClick (autoinyectable con solucion B Maximo de 3 plumas (3ml) por

para inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Restasis MultiDose (emulsion oftalmica) B Maximo de 1 frasco (5.5ml) por
cada 25 dias

Restasis Single-Use Vials (emulsion oftalmica) B Maximo de 2 ampolletas por cada
dia

Restoril (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia

Retevmo (40mg capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Retevmo (80mg capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia

Retevmo (120mg tableta oral, 160mg tableta oral, B Maximo de 2 tabletas por cada dia

80mg tableta oral)

Retevmo (40mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Retrovir (capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia

Retrovir (jarabe oral) B Maximo de 64ml por cada dia

Revuforj (110mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Revuforj (160mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Rexulti (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Reyataz (200mg capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Reyataz (300mg capsula oral) Maximo de 1 capsula por cada dia

Reyataz (paquete oral) Maximo de 6 paquetes por cada
dia

Reyvow (100mg tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada 30
dias

Reyvow (50mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada 30
dias

Rezdiffra (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Rezlidhia (capsula oral) B Maximo de 2 capsulas por cada
dia

Rezurock (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Rinvoq LQ (solucion oral) B Maximo de 12ml por cada dia

Rinvoq (tableta oral de liberaciéon prolongada 24 B Maximo de 1 tableta por cada dia

horas)

Ritalin LA (capsula oral de liberacion prolongada B Maximo de 1 capsula por cada dia

24 horas)
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Ritalin (tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Ritonavir (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Rivastigmine (parche transdérmico 24 horas) G Maximo de 1 parche por cada dia

Rivfloza (solucion para inyeccion subcutanea) B Maximo de 2 ampolletas (1ml) por
cada 28 dias

Rivfloza (128mg/0.8ml jeringa precargada con B Maximo de 1 jeringa (0.8ml) por

solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Rivfloza (160mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 1 jeringa (1ml) por

solucion para inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Rizatriptan Benzoate (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Rizatriptan Benzoate ODT (tableta oral dispersable) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Rosuvastatin Calcium (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Rotarix (suspension oral) B 1 dosis de vacuna (1.5ml) por
cada dia

RotaTeq (solucion oral) B 1 dosis de vacuna (2ml) por cada
dia

Roxicodone (15mg tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada dia

Roxicodone (30mg tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia

RoxyBond (10mg tableta oral, disuasivo del B Maximo de 12 tabletas por cada

abuso de sustancias, 5mg tableta oral, disuasivo dia

del abuso de sustancias)

RoxyBond (15mg tableta oral, disuasivo del B Maximo de 8 tabletas por cada dia

abuso de sustancias)

RoxyBond (30mg tableta oral, disuasivo del B Maximo de 6 tabletas por cada dia

abuso de sustancias)

Rozlytrek (100mg capsula oral) B Maximo de 5 capsulas por cada
dia

Rozlytrek (200mg capsula oral) B Maximo de 3 capsulas por cada
dia

Rozlytrek (paquete oral) B Maximo de 12 paquetes por cada
dia

Rukobia (tableta oral de liberacion prolongada 12 B Maximo de 2 tabletas por cada dia

horas)

Rybelsus (14mg tableta oral, 3mg tableta oral, B Maximo de 1 tableta por cada dia

7mg tableta oral)

Rydapt (capsula oral) B Maximo de 8 capsulas por cada
dia

Sabril (paquete oral) B Maximo de 6 paquetes por cada
dia

Sabril (tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
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Sajazir (jeringa precargada con solucion para G Maximo de 12 jeringas (36ml) por
inyeccion subcutanea) cada 30 dias
Sancuso (parche transdérmico) B Maximo de 4 parches por cada 28
dias
Savaysa (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Saxagliptin HCI (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Saxagliptin-Metformin ER (2.5-1000mg tableta oral G Maximo de 2 tabletas por cada dia
de liberacion prolongada 24 horas)
Saxagliptin-Metformin ER (5-1000mg tableta oral de G Maximo de 1 tableta por cada dia
liberacion prolongada 24 horas, 5-500mg tableta
oral de liberacion prolongada 24 horas)
Scemblix (100mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Scemblix (20mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Scemblix (40mg tableta oral) B Maximo de 10 tabletas por cada
dia
Secuado (parche transdérmico 24 horas) B Maximo de 1 parche por cada dia
Segluromet (2.5-1000mg tableta oral, B Maximo de 2 tabletas por cada dia
7.5-1000mg tableta oral, 7.5-500mg tableta oral)
Segluromet (2.5-500mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Selzentry (solucion oral) B Maximo de 8 frascos (1840ml) por
cada 30 dias
Selzentry (150mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Selzentry (300mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Serevent Diskus (60 polvo en aerosol para B Maximo de 1 inhalador (60
inhalacion activado por la respiracion) inhalaciones) por cada 30 dias
Seroquel (100mg tableta oral de liberacion B Maximo de 3 tabletas por cada dia
inmediata, 200mg tableta oral de liberacion
inmediata, 50mg tableta oral de liberacion
inmediata)
Seroquel (25mg tableta oral de liberacion B Maximo de 4 tabletas por cada dia
inmediata)
Seroquel (300mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
inmediata, 400mg tableta oral de liberacion
inmediata)
Seroquel XR (150mg tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada 24 horas, 200mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas)
Seroquel XR (300mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas, 400mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas, 50mg tableta oral
de liberacion prolongada 24 horas)
Shingrix (suspension reconstituida para inyeccion B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)
intramuscular) por cada dia
Silenor (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
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Siliq (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 5 jeringas (7.5ml) por
inyeccién subcutanea) cada 28 dias
Silodosin (capsula oral) G Maximo de 1 capsula por cada dia
Simponi (100mg/ml autoinyectable con solucion B Maximo de 3 jeringas (3ml) por
para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Simponi (60mg/0.5ml autoinyectable con B Maximo de 1 jeringa (0.5ml) por
solucién para inyeccion subcutanea) cada 30 dias
Simponi (100mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 3 jeringas (3ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Simponi (560mg/0.5ml jeringa precargada con B Maximo de 1 jeringa (0.5ml) por
solucion para inyeccién subcutanea) cada 30 dias
Simvastatin (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Singulair (paquete oral) B Maximo de 1 paquete por cada
dia
Singulair (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Singulair (tableta oral masticable) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Sitagliptin Base-Metformin HCI (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Sitagliptin (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Skyclarys (capsula oral) B Maximo de 3 capsulas por cada
dia
Skyrizi Pen (autoinyectable con solucion para B Maximo de 1 pluma (1ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Skyrizi (180mg/1.2ml cartucho con solucion para B Maximo de 1 cartucho (1.2ml) por
inyeccién subcutanea) cada 56 dias
Skyrizi (360mg/2.4ml cartucho con solucion para B Maximo de 1 cartucho (2.4ml) por
inyeccion subcutanea) cada 56 dias
Skyrizi (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 1 jeringa (1ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Sodium Oxybate (solucion oral) B Maximo de 18ml por cada dia
Sofosbuvir-Velpatasvir (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Solifenacin Succinate (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Soliqua (pluma precargada con solucion para B Maximo de 5 plumas (15ml) por
inyeccion subcutanea) cada 24 dias
Soma (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Somavert (solucion reconstituida para inyeccion B Maximo de 1 ampolleta por cada
subcutanea) dia
Soolantra (crema para uso externo) B Maximo de 45 gramos por cada
30 dias
Sotyktu (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Sovaldi (150mg paquete oral) B Maximo de 1 caja (28 paquetes)

por cada 28 dias
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Sovaldi (200mg paquete oral) B Maximo de 2 cajas (56 paquetes)

por cada 28 dias

Sovaldi (200mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Sovaldi (400mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Sovuna (200mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Sovuna (300mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Spevigo (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 4 jeringas (4ml) por

inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Spiriva HandiHaler (capsula para inhalacion) Maximo de 1 capsula por cada dia

Spiriva Respimat (solucion en aerosol para Maximo de 1 inhalador (4 gramos)

inhalacion) por cada 30 dias

Spritam ODT (1000mg tableta oral soluble de B Maximo de 3 tabletas por cada dia

disolucion inmediata)

Spritam ODT (250mg tableta oral soluble de B Maximo de 2 tabletas por cada dia

disolucion inmediata, 500mg tableta oral soluble

de disolucion inmediata)

Spritam ODT (750mg tableta oral soluble de B Maximo de 4 tabletas por cada dia

disolucién inmediata)

Steglatro (15mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Steglatro (5mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Steglujan (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Stelara (solucion para inyeccion subcutanea) B Maximo de 6 ampolletas (3ml) por
cada 84 dias

Stelara (45mg/0.5ml jeringa precargada con B Maximo de 6 jeringas (3ml) por

solucion para inyeccién subcutanea) cada 84 dias

Stelara (90mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 3 jeringas (3ml) por

solucion para inyeccion subcutanea) cada 84 dias

Stribild (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Suboxone (12-3mg pelicula sublingual) B Maximo de 2 peliculas por cada
dia

Suboxone (2-0.5mg pelicula sublingual, 4-1mg B Maximo de 3 peliculas por cada

pelicula sublingual, 8-2mg pelicula sublingual) dia

Sumatriptan (solucién nasal) G Maximo de 12 dispositivos por
cada 30 dias

Sumatriptan Succinate (tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias

Sumatriptan Succinate (autoinyectable con solucién G Maximo de 12 inyecciones (6ml)

para inyeccion subcutanea) por cada 30 dias

Sumatriptan Succinate (solucion para inyeccion G Maximo de 12 inyecciones (6ml)

subcutanea) por cada 30 dias

Sumatriptan-Naproxen Sodium (tableta oral) G Maximo de 9 tabletas por cada 30

dias
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Sunlenca (4 x 300mg tableta oral, paquete de B Maximo de 2 paquetes (8 tabletas)

tratamiento) por cada afno

Sunlenca (5 x 300mg tableta oral, paquete de B Maximo de 2 paquetes (10

tratamiento) tabletas) por cada ano

Sunosi (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Symbicort (120 aerosol para inhalacion) B Maximo de 1 inhalador (10.2
gramos) por cada 30 dias

Symdeko (tableta oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 1 paquete (56 tabletas)
por cada 28 dias

Symfi Lo (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Symfi (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Sympazan (pelicula oral) B Maximo de 2 peliculas por cada
dia

Symproic (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Symtuza (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Synarel (solucion nasal) B Maximo de 4 frascos (32ml) por
cada 26 dias

Synjardy (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Synjardy XR (10-1000mg tableta oral de B Maximo de 2 tabletas por cada dia

liberacion prolongada 24 horas, 12.5-1000mg

tableta oral de liberacion prolongada 24 horas 24

Hour, 5-1000mg tableta oral de liberacion

prolongada 24 horas)

Synjardy XR (25-1000mg tableta oral de B Maximo de 1 tableta por cada dia

liberacion prolongada 24 horas)

Syprine (capsula oral) B Maximo de 8 capsulas por cada
dia

Tabrecta (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Tadalafil (2.5mg tableta oral, 5mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Taltz (autoinyectable con solucion para inyeccion B Maximo de 4 jeringas (4ml) por

subcutanea) cada 28 dias

Taltz (20mg/0.25ml jeringa precargada con B Maximo de 2 jeringas (0.5ml) por

solucion para inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Taltz (40mg/0.5ml jeringa precargada con B Maximo de 2 jeringass (1ml) por

solucion para inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Taltz (80mg/ml jeringa precargada con solucion B Maximo de 4 jeringas (4ml) por

para inyeccion subcutanea) cada 28 dias

Talzenna (0.1mg capsula oral, 0.35mg capsula B Maximo de 1 capsula por cada dia

oral, 0.5mg capsula oral, 0.75mg capsula oral,

1mg capsula oral)

Talzenna (0.25mg capsula oral) B Maximo de 3 capsulas por cada

dia
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Targretin (gel para uso externo) B Maximo de 60 gramos por cada
30 dias
Tarpeyo (capsula oral de liberacion retardada) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Tascenso ODT (tableta oral dispersable) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Tasimelteon (capsula oral) G Maximo de 1 capsula por cada dia
Tasmar (tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Tavalisse (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Tavneos (capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia
Tazarotene (crema para uso externo) G Maximo de 60 gramos por cada
30 dias
Tazarotene (espuma para uso externo) B Maximo de 100 gramos por cada
30 dias
Tazarotene (gel para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
30 dias
Tazorac (crema para uso externo) B Maximo de 60 gramos por cada
30 dias
Tazorac (gel para uso externo) B Maximo de 100 gramos por cada
30 dias
Tazverik (tableta oral) B Maximo de 8 tabletas por cada dia
Tecfidera (120mg capsula oral de liberacion B Maximo de 2 capsulas por cada
retardada) dia
Tecfidera (240mg capsula oral de liberacion B Maximo de 2 capsulas por cada
retardada) dia
Tecfidera (capsula oral de liberacion retardada, B Maximo de 2 paquetes (120
paquete de tratamiento) capsulas) por cada afo
Telmisartan (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Telmisartan-Amlodipine (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Telmisartan-HCTZ (40-12.5mg tableta oral, 80-25mg G Maximo de 1 tableta por cada dia
tableta oral)
Telmisartan-HCTZ (80-12.5mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Temazepam (céapsula oral) G Maximo de 1 capsula por cada dia
Tencon (tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Tenivac (inyectable para inyeccion intramuscular) B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
cada dia
Tenofovir Disoproxil Fumarate (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Tepmetko (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Terbinafine HCI (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Teriflunomide (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Thalomid (100mg capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada

dia
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Thalomid (50mg capsula oral) B Maximo de 3 capsulas por cada
dia
Tibsovo (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Ticovac (1.2mcg/0.25ml jeringa precargada con B 1 dosis de vacuna (0.25ml) por
suspension para inyeccion intramuscular) cada dia
Ticovac (2.4mcg/0.5ml jeringa precargada con B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por
suspension para inyeccion intramuscular) cada dia
Tikosyn (125mcg capsula oral) B Maximo de 6 capsulas por cada
dia
Tikosyn (250mcg capsula oral, 500mcg capsula B Maximo de 2 capsulas por cada
oral) dia
Tivicay (50mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Tivicay PD (tableta oral soluble) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Tobi (solucién para nebulizador para inhalacion) B Maximo de 2 ampollas (10 ml) por
cada dia
Tobi Podhaler (capsula para inhalacién) B Maximo de 8 capsulas por cada
dia
Tobramycin (300mg/4ml solucién para nebulizador G Maximo de 2 ampollas (8 ml) por
para inhalacion) cada dia
Tobramycin (300mg/5ml solucién para nebulizador G Maximo de 2 ampollas (10 ml) por
para inhalacion) cada dia
Tolcapone (tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Topicort (crema para uso externo) B Maximo de 100 gramos por cada
30 dias
Tosymra (solucién nasal) B Maximo de 12 dispositivos por
cada 30 dias
Tovet (espuma para uso externo) G Maximo de 100 gramos por cada
30 dias
Toviaz (tableta oral de liberacion prolongada 24 B Maximo de 1 tableta por cada dia
horas)
Tracleer (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Tracleer (tableta oral soluble) B Maximo de 8 tabletas por cada dia
Tradjenta (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Tramadol HCI (bifasico de liberacion prolongada) B Maximo de 1 capsula por cada dia
(capsula oral de liberacion prolongada 24 horas)
Tramadol HCI ER (tableta oral de liberacién G Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada 24 horas)
Tramadol HCI (100mg tableta oral de liberacion G Maximo de 4 tabletas por cada dia
inmediata)
Tramadol HCI (50mg tableta oral de liberacion G Maximo de 8 tabletas por cada dia
inmediata)
Tramadol-Acetaminophen (tableta oral) G Maximo de 8 tabletas por cada dia
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Trelegy Ellipta (polvo en aerosol para inhalacion B Maximo de 1 inhalador (60
activado por la respiracion) blisteres) por cada 30 dias
Trelstar Mixject (11.25mg suspension B Maximo de 1 ampolleta por cada
reconstituida para inyeccion intramuscular) 84 dias
Trelstar Mixject (22.5mg suspension B Maximo de 1 ampolleta por cada
reconstituida para inyeccion intramuscular) 168 dias
Trelstar Mixject (3.75mg suspension B Maximo de 1 ampolleta por cada
reconstituida para inyeccion intramuscular) 28 dias
Tremfya (100mg/ml autoinyectable con solucion B Maximo de 2 plumas (2ml) por
para inyeccion subcutanea) cada 56 dias
Tremfya (200mg/2ml autoinyectable con solucion B Maximo de 1 pluma (2ml) por
para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Tremfya (100mg/ml jeringa precargada con B Maximo de 2 jeringas (2ml) por
solucion para inyecciéon subcutanea) cada 56 dias
Tremfya (200mg/2ml jeringa precargada con B Maximo de 1 jeringa (2ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Treximet (tableta oral) B Maximo de 9 tabletas por cada 30
dias
Triazolam (0.125mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Triazolam (0.25mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Tribenzor (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Tridacaine Il (parche para uso externo) B Maximo de 3 parches por cada dia
Trientine HCI (250mg cépsula oral) G Maximo de 8 capsulas por cada
dia
Trientine HCI (500mg céapsula oral) G Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Trijardy XR (10-5-1000mg tableta oral de B Maximo de 1 tableta por cada dia
liberacion prolongada 24 horas, 25-5-1000mg
tableta oral de liberacion prolongada 24 horas)
Trijardy XR (12.5-2.5-1000mg tableta oral de B Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacion prolongada 24 horas, 5-2.5-1000mg
tableta oral de liberacion prolongada 24 horas)
Trikafta (tableta oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 1 paquete (84 tabletas)
por cada 28 dias
Trikafta (granulo oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 1 caja (56 paquetes)
por cada 28 dias
Trimethobenzamide HCI (capsula oral) G Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Triumeq (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Triumeq PD (tableta oral soluble) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Trudhesa (solucion en aerosol nasal) B Maximo de 12 ampolletas (12ml)

por cada 28 dias
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Trulicity (autoinyectable con solucion para B Maximo de 4 plumas (2ml) por

inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Trumenba (jeringa precargada con suspension B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

para inyeccion intramuscular) cada dia

Truqgap (tableta oral) B Maximo de 64 tabletas por cada
28 dias

Truvada (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Tukysa (150mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Tukysa (50mg tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
dia

Turalio (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia

Twinrix (jeringa precargada con suspension para B 1 dosis de vacuna (1ml) por cada

inyeccion intramuscular) dia

Tybost (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Tyenne (autoinyectable con solucion para B Maximo de 4 plumas (3.6ml) por

inyeccién subcutanea) cada 28 dias

Tyenne (jeringa precargada con solucion para B Maximo de 4 jeringas (3.6ml) por

inyeccioén subcutanea) cada 28 dias

Typhim VI (solucion para inyeccion B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

intramuscular) cada dia

Typhim VI (jeringa precargada con solucion para B 1 dosis de vacuna (0.5ml) por

inyeccion intramuscular) cada dia

Tyrvaya (solucidn nasal) B Maximo de 2 frascos (8.4ml) por
cada 30 dias

Ubrelvy (tableta oral) B Maximo de 16 tabletas por cada
30 dias

Uptravi Titration (tableta oral, paquete de B Maximo de 2 paquetes (400

tratamiento) tabletas) por cada afno

Valacyclovir HCI (1g tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Valacyclovir HCI (500mg tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia

Valchlor (gel para uso externo) B Maximo de 60 gramos por cada
30 dias

Valcyte (solucion oral reconstituida) B Maximo de 36ml por cada dia

Valcyte (tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Valganciclovir HCI (solucion oral reconstituida) G Maximo de 36ml por cada dia

Valganciclovir HCI (tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia

Valsartan (solucién oral) B Maximo de 80ml por cada dia

Valsartan (160mg tableta oral, 40mg tableta oral, G Maximo de 2 tabletas por cada dia

80mg tableta oral)

Valsartan (320mg tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia

Valsartan-Hydrochlorothiazide (tableta oral) G Maximo de 1 tableta por cada dia
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Valtoco 10mg Dose (liquido nasal) B Maximo de 10 paquetes de
blisteres (10 atomizadores) por
cada 30 dias

Valtoco 15MG Dose (7.5mg/0.1ml liquido nasal, B Maximo de 10 paquetes de

paquete de tratamiento) blisteres (20 atomizadores) por
cada 30 dias

Valtoco 20MG Dose (10mg/0.1ml liquido nasal, B Maximo de 10 paquetes de

paquete de tratamiento) blisteres (20 atomizadores) por
cada 30 dias

Valtoco 5mg Dose (liquido nasal) B Maximo de 10 paquetes de
blisteres (10 atomizadores) por
cada 30 dias

Valtrex (1g tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia

Valtrex (500mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Vancocin (125mg capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia

Vancocin (250mg capsula oral) B Maximo de 8 capsulas por cada
dia

Vancomycin HCI (125mg capsula oral) G Maximo de 4 capsulas por cada
dia

Vancomycin HCI (250mg capsula oral) G Maximo de 8 cdpsulas por cada
dia

Vanflyta (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Vanos (crema para uso externo) B Maximo de 120 gramos por cada
30 dias

VAQTA (25 unidades/0.5ml suspension para B Maximo de 2 vacunas una vez en

inyeccion intramuscular) la vida

VAQTA (50 unidades/ml suspension para B Maximo de 2 vacunas una vez en

inyeccion intramuscular) la vida

Varivax (suspension reconstituida para inyeccion) B 1 dosis de vacuna (1 inyeccién)
por cada dia

Varubi (180mg dosis) (tableta oral, paquete de B Maximo de 4 tabletas por cada 28

tratamiento) dias

Vaseretic (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Vasotec (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia

Vaxchora (suspension oral reconstituida) B 1 vaccination dose (100ml) por
cada dia

Velsipity (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia

Veltassa (16.8g paquete oral, 25.2g paquete oral, B Maximo de 1 paquete por cada

8.49g paquete oral) dia

Veltassa (1g paquete oral) B Maximo de 4 paquetes por cada
dia

Veozah (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
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Verquvo (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Vesicare LS (suspension oral) B Maximo de 10ml por cada dia
Vesicare (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Vevye (solucion oftalmica) B Maximo de 4 frascos (8ml) por
cada 30 dias

Vfend (suspension oral reconstituida) B Maximo de 20ml por cada dia
Vfend (50mg tableta oral) B (l;/!éximo de 16 tabletas por cada

ia
Viberzi (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Victoza (pluma precargada con solucion para B Maximo de 3 plumas (9ml) por
inyeccion subcutanea) cada 30 dias
Vigabatrin (paquete oral) G LY’IéXimO de 6 paquetes por cada

ia
Vigabatrin (tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Vigadrone (paquete oral) G (l;/lléximo de 6 paquetes por cada

ia
Vigadrone (tableta oral) G Maximo de 6 tabletas por cada dia
Vigpoder (paquete oral) G g{léximo de 6 paquetes por cada

ia
Vijoice (paquete oral) B L\j/!éximo de 1 paquete por cada

ia
Vijoice (125mg tableta oral, paquete de B Maximo de 1 tableta por cada dia
tratamiento, 50mg tableta oral, paquete de
tratamiento)
Vijoice (200mg y 50mg tableta oral, paquete de B Maximo de 2 tabletas por cada dia
tratamiento)
Vimpat (solucion oral) B Maximo de 40ml por cada dia
Vimpat (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Viracept (250mg tableta oral) B (l;/’léximo de 10 tabletas por cada

ia
Viracept (625mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Viread (polvo oral) B Maximo de 4 frascos (240 gramos)

por cada 30 dias

Viread (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Vitrakvi (100mg capsula oral) B (I;/!éximo de 4 capsulas por cada

ia
Vitrakvi (25mg capsula oral) B (l;/lléximo de 6 capsulas por cada

ia
Vitrakvi (solucién oral) B Maximo de 20ml por cada dia
Vivelle-Dot (parche transdérmico dos veces por B Maximo de 8 parches por cada 28

semana)

dias
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Vonjo (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Voquezna (10mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Voquezna (20mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Voranigo (10mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Voranigo (40mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Voriconazole (suspension oral reconstituida) G Maximo de 20ml por cada dia
Voriconazole (200mg tableta oral) G Maximo de 4 tabletas por cada dia
Voriconazole (50mg tableta oral) G Maximo de 16 tabletas por cada
dia
Vosevi (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Voxzogo (solucion reconstituida para inyeccion B Maximo de 1 ampolleta por cada
subcutanea) dia
Voydeya (tableta oral) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Voydeya (tableta oral, paquete de tratamiento) B Maximo de 6 tabletas por cada dia
Vraylar (1.5mg capsula oral, 3mg capsula oral, B Maximo de 1 capsula por cada dia
4.5mg capsula oral, 6mg capsula oral)
Vuity (solucion oftalmica) B Maximo de 3 frascos (7.5ml) por
cada 28 dias
Vumerity (capsula oral de liberacion retardada) B Maximo de 4 capsulas por cada
(frasco con dosis de mantenimiento) dia
Vyndamax (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Vyndaqel (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia
Wainua (autoinyectable con solucion para B Maximo de 1 pluma (0.8ml) por
inyeccion subcutanea) cada 28 dias
Wakix (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Wegovy (0.25mg/0.5ml autoinyectable con B Maximo de 4 plumas (2ml) por
solucion para inyeccién subcutanea, cada 28 dias
0.5mg/0.5ml autoinyectable con solucioén para
inyeccion subcutanea, 1mg/0.5ml autoinyectable
con solucion para inyeccion subcutanea)
Wegovy (1.7mg/0.75ml autoinyectable con B Maximo de 4 plumas (3ml) por
solucion para inyeccion subcutanea, cada 28 dias
2.4mg/0.75ml autoinyectable con solucion para
inyeccion subcutanea)
Welireg (tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Winrevair (2 x 45mg kit para inyeccion B Maximo de 1 kit (2 ampolletas) por
subcutanea, 2 x 60mg kit para inyeccion cada 21 dias
subcutanea)
Winrevair (1 x 45mg kit para inyeccion B Maximo de 1 kit (1 ampolleta) por

subcutanea, 1 x 60mg kit para inyeccion
subcutanea)

cada 21 dias
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Wixela Inhub (polvo en aerosol para inhalacion G Maximo de 1 inhalador (60
activado por la respiracion) (Advair genérico) blisteres) por cada 30 dias
Xanax (0.25mg tableta oral de liberacion B Maximo de 4 tabletas por cada dia
inmediata, 0.5mg tableta oral de liberacion
inmediata, 1mg tableta oral de liberacion
inmediata)
Xanax (2mg tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 5 tabletas por cada dia
Xanax XR (0.5mg tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada 24 horas, 1mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas)
Xanax XR (2mg tableta oral de liberacion B Maximo de 5 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas)
Xanax XR (3mg tableta oral de liberacion B Maximo de 3 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas)
Xarelto (suspension oral reconstituida) B Maximo de 20ml por cada dia
Xarelto (10mg tableta oral, 20mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Xarelto (15mg tableta oral, 2.5mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Xarelto Starter Pack (tableta oral, paquete de B Maximo de 2 paquetes por cada
tratamiento) ano
Xcopri (250mg dosis diaria) (tableta oral, paquete B Maximo de 1 paquete (56 tabletas)
de tratamiento) por cada 28 dias
Xcopri (350mg dosis diaria) (150mg y 200mg B Maximo de 1 paquete (56 tabletas)
tableta oral, paquete de tratamiento) por cada 28 dias
Xcopri (100mg tableta oral, 25mg tableta oral, B Maximo de 1 tableta por cada dia
50mg tableta oral)
Xcopri (150mg tableta oral, 200mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Xcopri (14 x 12.5mg y 14 x 25mg tableta oral, B Maximo de 2 paquetes por cada
paquete de tratamiento, 14 x 150mg y 14 x ano
200mg tableta oral, paquete de tratamiento, 14 x
50mg y 14 x 100mg tableta oral, paquete de
tratamiento)
Xdemvy (solucion oftalmica) B Maximo de 1 frasco (10ml) por

cada 42 dias

Xeljanz (solucion oral) B Maximo de 10ml por cada dia
Xeljanz (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Xeljanz XR (tableta oral de liberacion prolongada B Maximo de 1 tableta por cada dia
24 horas)
Xelstrym (parche transdérmico) B Maximo de 1 parche por cada dia
Xermelo (tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Xigduo XR (10-1000mg tableta oral de liberacion B Maximo de 1 tableta por cada dia

prolongada 24 horas, 10-500mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas, 5-500mg tableta
oral de liberacion prolongada 24 horas)
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Xigduo XR (2.5-1000mg tableta oral de liberacion B Maximo de 2 tabletas por cada dia
prolongada 24 horas, 5-1000mg tableta oral de
liberacion prolongada 24 horas)

Xiidra (solucion oftalmica) B Maximo de 2 ampolletas por cada
dia

Xofluza (40mg dosis) (tableta oral, paquete de B Maximo de 2 tabletas por cada 30

tratamiento) dias

Xofluza (80mg dosis) (tableta oral, paquete de B Maximo de 1 tableta por cada 30

tratamiento) dias

Xolremdi (capsula oral) B Maximo de 4 capsulas por cada
dia

Xospata (tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia

Xpovio (100mg una vez por semana) (tableta oral, B Maximo de 8 tabletas por cada 28

paquete de tratamiento) dias

Xpovio (40mg una vez por semana) (tableta oral, B Maximo de 4 tabletas por cada 28

paquete de tratamiento) dias

Xpovio (40mg dos veces por semana) (tableta B Maximo de 8 tabletas por cada 28

oral, paquete de tratamiento) dias

Xpovio (60mg una vez por semana) (tableta oral, B Maximo de 4 tabletas por cada 28

paquete de tratamiento) dias

Xpovio (60mg dos veces por semana) (tableta B Maximo de 24 tabletas por cada

oral, paquete de tratamiento) 28 dias

Xpovio (80mg una vez por semana) (tableta oral, B Maximo de 8 tabletas por cada 28

paquete de tratamiento) dias

Xpovio (80mg dos veces por semana) (tableta B Maximo de 32 tabletas por cada

oral, paquete de tratamiento) 28 dias

Xtampza ER (13.5mg capsula oral de liberacion B Maximo de 3 capsulas por cada

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de dia

sustancias, 18mg capsula oral de liberacion

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias, 9mg capsula oral de liberacion

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias)

Xtampza ER (27mg capsula oral de liberacion B Maximo de 6 capsulas por cada

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de dia

sustancias, 36mg capsula oral de liberacion

prolongada 12 horas, disuasivo del abuso de

sustancias)

Xultophy (pluma precargada con solucion para B Maximo de 5 plumas (15ml) por

inyeccioén subcutanea) cada 30 dias

Xyrem (solucion oral) B Maximo de 18ml por cada dia

Xywav (solucion oral) B Maximo de 18ml por cada dia

YF-VAX (inyectable para inyeccion subcutanea) B 1 dosis de vacuna (1 inyeccidn)

por cada dia
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Yupelri (soluciéon para inhalacion) B Maximo de 1 ampolleta (3ml) por
cada dia
Zaleplon (10mg capsula oral) G (l;/lléximo de 2 capsulas por cada
ia
Zaleplon (5mg capsula oral) G Maximo de 1 capsula por cada dia
Zavzpret (solucion nasal) B Maximo de 8 dispositivos por cada
30 dias
Zembrace SymTouch (autoinyectable con B Maximo de 16 jeringas (8ml) por
solucion para inyeccion subcutanea) cada 30 dias
Zenzedi (10mg tableta oral, 2.5mg tableta oral, B Maximo de 6 tabletas por cada dia
5mg tableta oral, 7.5mg tableta oral)
Zenzedi (15mg tableta oral, 20mg tableta oral) B Maximo de 3 tabletas por cada dia
Zenzedi (30mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Zepatier (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Zeposia 7-Day Starter Pack (capsula oral, B Maximo de 2 paquetes por cada
paquete de tratamiento) ano
Zeposia (capsula oral) Maximo de 1 capsula por cada dia
Zeposia Starter Kit (capsula oral, paquete de Maximo de 2 kits por cada ano
tratamiento)
Zestoretic (10-12.5mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Zestoretic (20-12.5mg tableta oral) B Maximo de 4 tabletas por cada dia
Zestoretic (20-25mg tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Zestril (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Ziagen (solucion oral) B Maximo de 32ml por cada dia
Zidovudine (capsula oral) G (I:\I{Iéximo de 6 capsulas por cada
ia
Zidovudine (jarabe oral) G Maximo de 64ml por cada dia
Zidovudine (tableta oral) G Maximo de 2 tabletas por cada dia
Ziprasidone HCI (capsula oral) G g{léximo de 2 capsulas por cada
ia
Zituvimet (tableta oral de liberacion inmediata) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Zituvimet XR (100-1000mg tableta oral de B Maximo de 1 tableta por cada dia
liberacion prolongada 24 horas, 50-500mg tableta
oral de liberacion prolongada 24 horas)
Zituvimet XR (50-1000mg tableta oral de B Maximo de 2 tabletas por cada dia
liberacion prolongada 24 horas)
Zituvio (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Zocor (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Zolmitriptan (2.5mg solucion nasal) B Maximo de 18 dispositivos por
cada 30 dias
Zolmitriptan (5mg solucion nasal) G Maximo de 12 dispositivos por

cada 30 dias
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Zolmitriptan (2.5mg tableta oral, 5mg tableta oral) G Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias
Zolmitriptan ODT (2.5mg tableta oral dispersable, G Maximo de 12 tabletas por cada
5mg tableta oral dispersable) 30 dias
Zolpidem Tartrate ER (tableta oral de liberacién G Maximo de 1 tableta por cada dia
prolongada)
Zolpidem Tartrate (capsula oral) B Maximo de 1 capsula por cada dia
Zolpidem Tartrate (tableta oral de liberacién G Maximo de 1 tableta por cada dia
inmediata)
Zolpidem Tartrate (tableta sublingual) G Maximo de 1 tableta por cada dia
Zomig (2.5mg solucion nasal) B Maximo de 18 dispositivos por
cada 30 dias
Zomig (5mg solucion nasal) B Maximo de 12 dispositivos por
cada 30 dias
Zomig (tableta oral) B Maximo de 12 tabletas por cada
30 dias
Zonalon (crema para uso externo) B Maximo de 90 gramos por cada
30 dias
ZTlido (parche para uso externo) B Maximo de 3 parches por cada dia
Zubsolv (0.7-0.18mg tableta sublingual, B Maximo de 3 tabletas por cada dia
1.4-0.36mg tableta sublingual, 5.7-1.4mg tableta
sublingual)
Zubsolv (11.4-2.9mg tableta sublingual) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Zubsolv (2.9-0.71mg tableta sublingual) B Maximo de 5 tabletas por cada dia
Zubsolv (8.6-2.1mg tableta sublingual) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
Zurzuvae (20mg capsula oral, 25mg capsula oral) B Maximo de 28 capsulas por cada
14 dias
Zurzuvae (30mg capsula oral) B Maximo de 14 capsulas por cada
14 dias
Zypitamag (tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Zyprexa (20mg tableta oral) B Maximo de 1 tableta por cada dia
Zyvox (suspension oral reconstituida) B Maximo de 60ml por cada dia
Zyvox (tableta oral) B Maximo de 2 tabletas por cada dia
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Informacién necesaria
Los beneficios, la Lista de Medicamentos (Formulario), la red de farmacias, los copagos o los
coseguros pueden cambiar de vez en cuando durante cada ano del plan. Usted recibira un aviso
cuando sea necesario.

Esta informacién esta disponible sin costo en otros idiomas. Llame a nuestro numero de Servicio al
Cliente que se encuentra en la portada.

Contamos con servicios gratuitos de interpretacion para responder cualquier pregunta que
pudiera tener sobre nuestro plan de salud o de medicamentos. Para obtener un intérprete, llame a
nuestro Servicio al Cliente al numero que se encuentra en la portada. Una persona que hable un
idioma distinto del inglés puede ayudarle. Este servicio es gratuito.

UnitedHealthcare no discrimina por motivos de raza, color, origen nacional, sexo, edad o
discapacidad en sus programas y actividades y programas relacionados con la salud.
UnitedHealthcare ofrece servicios gratuitos para ayudarle a que se comunique con nosotros. Por
ejemplo, cartas en otros idiomas, braille, en letra grande o en audio. O bien, usted puede pedir un
intérprete. Para obtener mas informacion, llame a nuestro numero de Servicio al Cliente que se
encuentra en la portada.



Para obtener informacion mas actualizada o si tiene otras preguntas, comuniquese con Servicio al
Cliente:

Led retiree.uhc.com/TRB

@ Numero gratuito: 1-866-794-3033, TTY 711

de 8 a.m. a 8 p.m., hora local, de lunes a viernes
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