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Medicamentos Disponíveis na Farmácia Municipal 
(09 de setembro de 2020) 

 

AMITRIPITILINA_ - CLORIDRATO 25 MG COMPRIMIDO  COMPR 

AMITRIPITILINA_ - CLORIDRATO 75 MG COMPRIMIDO  COMPR 

AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO_ - 50 MG+ 12,5 MG/ML SUSP 

AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO_ - 500 MG + 125 MG COMPR 

AMOXICILINA_ - 50 MG/ML PÓ PARA SUSPENSÃO 60 ML SUSP 

AMOXICILINA_ - 500 MG CÁPSULA CAPS 

AMPICILINA_ - 500 MG COMP 

ANFOTERICINA + TETRACICLINA_  TUBO 

AZITROMICINA_ - 40 MG/ML PÓ PARA SUSPENSÃO 600 MG SUSP 

AZITROMICINA_ - 500 MG COMPRIMIDO COMPR 

BENZILPENICILINA_ - BENZATINA 1.200.000 UI PÓ PARA SUSPENSÃO SUSP 

BIPERIDENO_ - CLORIDRATO 2 MG COMPRIMIDO  COMPR 

BIPERIDENO_ - LACTATO 5 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML  SOL I 

CARBAMAZEPINA_ - 20 MG/ML SUSPENSÃO ORAL 100 ML SUSP 

CARBAMAZEPINA_ - 200 MG COMPRIMIDO COMPR 

CEFALEXINA_ - 50 MG/ML SUSPENSÃO ORAL 60 ML  SUSP 

CEFALEXINA_ - 500 MG COMPRIMIDO COMPR 

CEFTRIAXONA_ - 1G PÓ SOLUÇÃO INJETÁVEL IM AMP 

CIPROFLOXACINO_ - CLORIDRATO 500 MG COMPRIMIDO COMPR 

CLOMIPRAMINA_ - CLORIDRATO 25 MG COMPRIMIDO COMPR 

CLONAZEPAM_ - 0,5 MG COMP 

CLONAZEPAM_ - 2 MG COMP 

CLONAZEPAM_ - 2,5 MG/ML SOLUÇÃO ORAL 20 ML GTS 

CLOROQUINA - DIFOSFATO 150 MG COMPRIMIDO* COMPR 

CLORPROMAZINA_ - CLORIDRATO 100 MG COMPRIMIDO COMPR 

CLORPROMAZINA_ - CLORIDRATO 40 MG/ML SOLUÇÃO ORAL 20 ML GTS 

CLORPROMAZINA_ - CLORIDRATO 5 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 5 ML  AMP 

CODEINA + PARACETAMOL_ - 30 MG + 500 MG COMP 

COLAGENASE_ - COM CLORANFENICOL  TB 

DEXAMETASONA_ - 0,1 % CREME 10 G TB 

DEXAMETASONA_ - 0,1 MG/ML ELIXIR 100 ML SUSP 

DEXAMETASONA_ - 1 MG/ML SOLUÇÃO OFTÁLMICA 5 ML SUSP 

DEXAMETASONA_ - 4 MG COMPRIMIDO COMPR 
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DEXAMETASONA_ - FOSFATO DISSÓDICO 4 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL SOL I 

DEXCLORFENIRAMINA_ - 0,4 MG/ML SOLUÇÃO ORAL XPE 

DIAZEPAM_ - 10 MG COMPRIMIDO COMPR 

DIAZEPAM_ - 5 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL SOL I 

DICLOFENACO - 75 MG/3ML AMPOL 

DIGOXINA_ - 0,25 MG COMPRIMIDO COMPR 

DIMENIDRINATO - 50MG/ML + PIRIDOXINA 50MG/ML INJETAVEL AMP 

DIMENIDRINATO - B6 DL AMP AMP 

DIMENIDRINATO - COM PIRIDOXINA 25/5 MG - GOTAS FR 

DIPIRONA_ - 500 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL SOL I 

DIPIRONA_ - 500 MG/ML SOLUÇÃO ORAL GTS 

DISPOSITIVO INTRA UTERINO DE COBRE - DIU UNT 

DOPAMINA_ - 5MG/ML INJETAVEL AMP 

DOXAZOSINA_ - 2 MG COMPRIMIDO  COMPR 

ENALAPRIL_ - 10 MG COMPRIMIDO COMPR 

ENALAPRIL_ - 20 MG COMPRIMIDO COMPR 

EPINEFRINA_ - 1 MG/ML SOL INJETÁVEL SOL I 

ERITROMICINA_ - 50 MG/ML SUSPENSÃO ORAL SUSP 

ESPIRONOLACTONA_ - 100 MG COMPRIMIDO COMPR 

ESPIRONOLACTONA_ - 25 MG COMPRIMIDO COMPR 

ESTROGENIOS CONJUGADOS_ - 0,625 MG CP 

FENITOINA_ - SÓDICA 100 MG COMPRIMIDO COMPR 

FENOBARBITAL_ - 100 MG/ML SOL INJETÁVEL SOL I 

FENOBARBITAL_ - 40 MG/ML SOL ORAL SUSP 

FENOTEROL, BROMIDRATO - 5 MG/ML - SOL. INALANTE FR 

FITA PARA HGT* UND 

FLUCONAZOL_ - 150 MG CÁPSULA  CAPS 

FLUOXETINA_ - 20 MG CÁPSULA CAPS 

FUROSEMIDA_ - 10 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL SOL I 

FUROSEMIDA_ - 40 MG COMPRIMIDO COMPR 

GENTAMICINA - 5 MG/ML SOL OFTÁLMICA SUSP 

GLIBENCLAMIDA_ - 5 MG COMPRIMIDO COMPR 

GLICOSE_ - 50% INJETÁVEL  SOL I 

HALOPERIDOL DECANOATO_ - 50MG/ML SOL INJETÁVEL COMPR 

HALOPERIDOL_ - 1 MG COMPRIMIDO COMPR 

HALOPERIDOL_ - 5 MG COMPRIMIDO COMPR 
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HEPARINA_ - 5000 UI/ML SOL INJETÁVEL* SOL I 

HIDROCLOROTIAZIDA_ - 25MG COMPRIMIDO COMPR 

HIDROCORTISONA_ - SUCCINATO SÓDICO 100MG PÓ PARA SOLUÇÃO SOL I 

HIDROCORTISONA_ - SUCCINATO SÓDICO 500MG PÓ PARA SOLUÇÃO SOL I 

HIDROXICLOROQUINA - SULFATO, 400 MG COMPRIMIDO* COMPR 

HIDROXIDO DE ALUMINIO_ - 61,5 MG/ML SUSPENSÃO ORAL SUSP 

IBUPROFENO_ - 50 MG/ML SUSPENSÃO ORAL SUSP 

IBUPROFENO_ - 600 MG COMPRIMIDO COMPR 

IMIPRAMINA_ - 25MG COMPR 

INSULINA_ - NPH 100 UI/ML SUSPENSÃO INJETÁVEL 10 ML  SUSP 

INSULINA_ - REGULAR 100 UI/ML SUSPENSÃO INJETÁVEL 10 ML  SUSP 

INSULINA_ - NPH 100 UI/ML SUSPENSÃO INJETÁVEL CANETA 3ML SUSP 

INSULINA_ - NPH 100 UI/ML SUSPENSÃO INJETÁVEL CANETA 3ML SUSP 

IPRATROPIO_ - BROMETO 0,25 MG/ML SOL INALAÇÃO 15 ML FRASC 

ISOSSORBIDA, DINITRATO_ - 5 MG SUBLINGUAL COMPR 

ISOSSORBIDA_ - 10 MG/ML INJETÁVEL AMP 

ISOSSORBIDA_ - MONONITRATO 20 MG COMPR 

IVERMECTINA_ - 6 MG COMPRIMIDO COMPR 

LANCETA PARA HGT* UND 

LEVODOPA + BENSERAZIDA_ - 100 + 25 MG COMPRIMIDO COMPR 

LEVODOPA + BENSERAZIDA_ - 200 + 50 MG COMPRIMIDO COMPR 

LEVOMEPROMAZINA_ - 100 MG COMPR 

LEVOMEPROMAZINA_ - 25 MG (2171.1) COMPR 

LEVONORGESTREL_ - 0,75 MG COMPRIMIDO – PILULA DIA SEGUINTE COMPR 

LEVONORGESTREL_ - ETINILESTRADIOL 0,05 MG + 0,03 MG (TRIFÁSICO) COMPR 

LEVONORGESTREL_ - ETINILESTRADIOL 0,15 + 0,03 MG  COMPR 

LEVOTIROXINA_ - 100 MCG COMPRIMIDO COMPR 

LEVOTIROXINA_ - 25 MCG COMPRIMIDO COMPR 

LEVOTIROXINA_ - 50 MCG COMPRIMIDO COMPR 

LIDOCAINA_ - 1:200.000 UI +EPINEFRINA 20 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL AMP 

LIDOCAINA_ - 20 MG/G GEL TUBO 

LIDOCAINA_ - 20 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL AMP 

LORATADINA_ - 10 MG COMPR 

LOSARTANA_ - 50 MG COMPRIMIDO COMPR 

MEBENDAZOL – 100 MG/5ML C/ 30ML FRASC 

MEDROXIPROGESTERONA_ - 150 MG/ML SUSPENSÃO INJETÁVEL SUSP 
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METFORMINA_ - CLORIDRATO 500 MG COMPRIMIDO COMPR 

METFORMINA_ - CLORIDRATO 850 MG COMPRIMIDO COMPR 

METILDOPA – 500 MG COMPR 

METILFENIDATO_ - 10 MG COMPR 

METOCLOPRAMIDA_ - CLORIDRATO 10 MG COMPRIMIDO COMPR 

METOCLOPRAMIDA_ - CLORIDRATO 5 MG/ML SOL INJETÁVEL AMP 

METRONIDAZOL_ - 100 MG/G GEL V 

METRONIDAZOL_ - 250 MG COMPRIMIDO COMPR 

MICONAZOL_ - 2% CREME VAGINA GEL V 

MORFINA_ - 10MG/1ML AMP 

MORFINA_ - 30MG COMPR 

N-BUTIL ESCOPOLAMINA + DIPIRONA_ - 10 MG SOL ORAL SUSP 

N-BUTIL ESCOPOLAMINA + DIPIRONA_ - 10 MG/ML SOL INJETÁVEL AMP. 

N-BUTIL ESCOPOLAMINA_ - 10 MG COMPRIMIDO COMPR 

N-BUTIL ESCOPOLAMINA_ - 20MG/ML SOL INJETAVEL AMP 

NEOMICINA+BACITRACINA_ - 6 MG TB 

NIFEDIPINA – 20 MG – RETARD (LIBERAÇÃO LENTA) COMPR 

NIMESULIDA – 100 MG COMPR 

NIMESULIDA – 50 MG/ML – GOTAS FRASC 

NISTATINA_ - 100.000 UI/ML SUSP ORAL 30 ML SUSP 

NISTATINA_ - 25000 UI/ML CREME VAGINAL CREME 

NITROFURANTOINA_ - 100 MG CÁPSULA CAPS 

NORETISTERONA + ESTRADIOL_ - VALERATO DE 50 + 5 MG/ML SOL INJ SOL I 

NORETISTERONA_ - 0,35 MG COMPRIMIDO COMPR 

NORTRIPTILINA_ - 50 MG CÁPSULA CAPS 

OLEO MINERAL_ - SOLUÇÃO ORAL SUSP 

OMEPRAZOL_ - 20 MG CÁPSULA CAPS 

ONDANSETRONA – 4 MG/ML AMP 

OXIDO DE ZINCO + VIT A + VIT D – POMADA TUBO 

PARACETAMOL_ - 200 MG/ML SOLUÇÃO ORAL SUSP 

PARACETAMOL_ - 500 MG COMPRIMIDO COMPR 

PERMANGANATO DE POTASSIO_ - 100 MG COMPRIMIDO COMPR 

PERMETRINA_ - 10 MG/ML LOÇÃO 60 ML FRASC 

PREDNISOLONA_ - 3 MG/ML SOLUÇÃO ORAL SUSP 

PREDNISONA_ - 20 MG COMPRIMIDO COMPR 

PREDNISONA_ - 5 MG COMPRIMIDO COMPR 
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PROMETAZINA_ - 25 MG COMPRIMIDO COMPR 

PROMETAZINA_ - 25 MG/ML SOL INJETÁVEL AMP 

PROPATILNITRATO – 10 MG COMPR 

PROPRANOLOL_ - 40 MG COMPRIMIDO COMPR 

SAIS DE REIDRATACAO ORAL_ - 27,9 G PÓ PARA SOLUÇÃO SUSP 

SALBUTAMOL – 0,4 MG/ML – XAROPE FRASC 

SALBUTAMOL SPRAY_ - 100 MCG/DOSE AEROSSOL 200 DOSES SUSP 

SERTRALINA_ - 50 MG COMPR 

SIMETICONA – 75 MG/ML FRASC 

SINVASTATINA_ - 20 MG COMPRIMIDO COMPR 

SINVASTATINA_ - 40 MG COMPRIMIDO  COMPR 

SULFADIAZINA_ - PRATA 1% CREME CREME 

SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPINA_ - 40 + 8 MG/ML SUSPENSÃO ORAL SUSP 

SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPINA_ - 400 + 80 MG COMPRIMIDO COMPR 

SULFATO FERROSO_ - (25MG/ML DE FERRO ELEMENTAR) 125 MG/ML SUSP 

SULFATO FERROSO_ - (40MG DE FERRO ELEMENTAR) 109 MG COMPRIMIDO COMPR 

TENOXICAM – 20MG INJETÁVEL AMP 

TERBUTALINA, SULFATO DE – 0,5 MG/ML – INJETÁVEL AMP 

TETRACAINA 1% + FENILEFRINA 0,1 – SOLUÇAO OFTALMICA 10ML UND 

TIAMINA_ - 300 MG COMPRIMIDO COMPR 

TRAMADOL_CLORIDRATO – 50MG/ML AMP 

VALPROATO DE SODIO_ - ÁCIDO VALPRÓICO 250 MG CÁPSULA  CAPS 

VALPROATO DE SODIO_ - ÁCIDO VALPRÓICO 50 MG/ML XAROPE 100 ML XPE 

VALPROATO DE SODIO_ - ÁCIDO VALPROICO CR 500 MG COMP 

VERAPAMIL_ - 80 MG COMPRIMIDO COMPR 

*Medicamentos para tratamentos específicos.  
 


