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PT00575 AILICEC X 5ML , Dorzolamida 2% + Timolol 0,5 % , Sol. Oft. MARCA 16.633 40 17.389 31 40 17.956 21 30 20 18.901
PT00551 ALIVIDOL 1G X 20 COMP (Paracetamol)  (BE) MARCA 1.672 1.001 1.748 601 1.000 1.805 301 600 300 1.900
PT00418 ALIVIDOL 500MG X 24 COMP (Paracetamol)  (BE) MARCA 458 1.001 478 601 1.000 494 301 600 300 520
PT00645 ALIVIDOL 500MG X 20 COMP BE (ANQIU) MARCA 381 1.001 399 601 1.000 412 301 600 300 433
PT00485 DISAC 20MG X 4 COMP (Tadalafilo) BE MARCA 5.456 201 5.704 151 200 5.890 101 150 100 6.200
PT00483 DISAC 5 MG X 30 COMP. RECUB. BE ( Tadalafilo) MARCA 7.480 151 7.820 101 150 8.075 51 100 50 8.500
PT00580 DOLERGOT 50 XR CÁP 50MG X 20 (Tramadol) MARCA 7.885 201 8.243 151 200 8.512 101 150 100 8.960
PT00664 DOLERTAB 200MG X 10 CAPS BE (Celecoxib) MARCA 898 201 938 151 200 969 101 150 100 1.020
PT00665 DOLERTAB 200 MG X 30 CAPS. BE (Celecoxib) MARCA 2.015 201 2.107 151 200 2.176 101 150 100 2.290
PT00625 DOLERGOT DUO 325/37,5 X 30 COMP.REC BE (Paracetamol Tramadol) MARCA 3.749 201 3.919 151 200 4.047 101 150 100 4.260
PT00567 DORLENKA SOLUCIÓN OFTÁLMICA 2% x 5 ML BE ( Dorzolamida) MARCA 9.117 40 9.531 31 40 9.842 21 30 20 10.360
PT00572 ENHORA 100MG X 20 COMP REC (BE) Sildenafil MARCA 2.640 500 2.760 201 500 2.850 101 200 100 3.000
PT00280 ENHORA 100 MG X 10 CR (BE) Sildenafil MARCA 1.478 500 1.546 201 500 1.596 101 200 100 1.680
PT00279 ENHORA 100 MG X 5 CR (BE) Sildenafil MARCA 968 500 1.012 201 500 1.045 101 200 100 1.100
PT00305 ENHORA 100MG X 1 CR (BE) Sildenafil MARCA 422 1.500 442 1.001 1.500 456 701 1.000 700 480
PT00278 ENHORA 50MG X 10 CR  (BE) Sildenafil MARCA 1.137 1.500 1.189 1.001 1.500 1.227 701 1.000 700 1.292
PT00277 ENHORA 50MG X 5 CR (BE) Sildenafil MARCA 607 1.500 635 1.001 1.500 656 701 1.000 700 690
PT00573 ENHORA50MG X 20 COMP. REC Sildenafil MARCA 3.626 1.500 3.790 1.001 1.500 3.914 701 1.000 700 4.120
PT00424 GASTREZOL 20MG X 40 COMP   Esomeprazol MARCA 3.457 400 3.614 301 400 3.732 201 300 200 3.928
PT00394 GASTREZOL REC ENTERICO 40 MG X 40 COMP (BE) Esomeprazol MARCA 10.644 400 11.127 301 400 11.490 201 300 200 12.095
PT00473 GLICOSOL 1000 XR X 30 COMP. LP (BE) Metformina MARCA 4.567 400 4.775 301 400 4.931 201 300 200 5.190
PT00471 GLICOSOL 500 XR X 30 COMP.LP (BE) Metformina MARCA 2.455 400 2.567 301 400 2.651 201 300 200 2.790
PT00472 GLICOSOL 750 XR X 30 COMP LP (BE) Metformina MARCA 3.511 400 3.671 301 400 3.791 201 300 200 3.990
PT00569 IBUCALM 400 X 10 CAPS. BLANDAS 400 mg (Ibuprofeno) MARCA 968 4.000 1.012 2.001 4.000 1.045 1.001 2.000 1.000 1.100
PT00570 IBUCALM 600 X 10  CÁPS. BLANDAS 600 mg  (Ibuprofeno) MARCA 1.496 4.000 1.564 2.001 4.000 1.615 1.001 2.000 1.000 1.700
PT00618 IBUCALM 400MG X 20 CAP.BLANDAS  (Ibuprofeno) MARCA 1.320 4.000 1.380 2.001 4.000 1.425 1.001 2.000 1.000 1.500
PT00619 IBUCALM 600MG X 20 CAP.BLANDAS  (Ibuprofeno) MARCA 2.024 4.000 2.116 2.001 4.000 2.185 1.001 2.000 1.000 2.300
PT00341 IMAROZ 20 MG X 30 CAPS (BE) Omeprazol MARCA 704 400 736 301 400 760 201 300 200 800
PT00342 IMAROZ 20MG X 60 CAP (BE) Omeprazol MARCA 1.311 300 1.371 201 300 1.416 101 200 100 1.490
PT00479 ISEREN 100mg  X 30 COMP. RECUB. (Sertralina) MARCA 1.584 2.000 1.656 1.201 2.000 1.710 701 1.200 700 1.800
PT00650 LACSURE X 800gr Suplemento Alimenticio ( Fórmula Nutricional ) MARCA 8.800 151 9.200 101 150 9.500 51 100 50 10.000
PT00561 LACSURE 850GR HMB Sin lactosa sabor vainilla 850 g MARCA 13.191 151 13.791 101 150 14.241 51 100 50 14.990
PT00554 LATRIG 100MG X30 COMP (Lamotrigina)  (BE) MARCA 3.687 151 3.855 131 150 3.981 101 130 100 4.190
PT00582 LERITAC 1000 MG X 30 COM REC ( Levetiracetam ) MARCA 9.592 151 10.028 131 150 10.355 101 130 100 10.900
PT00583 LERITAC 500MG X 30 COMP. REC. ( Levetiracetam ) MARCA 5.192 151 5.428 131 150 5.605 101 130 100 5.900
PT00555 LINZAUG 0.4% 10 ML Hialuronato de Sodio Sol. Oft. MARCA 6.600 2.000 6.900 1.001 2.000 7.125 501 1.000 500 7.500
PT00440 LOTADIN 5MG X 30 COMP REC (Desloratadina) (BE) MARCA 1.135 151 1.187 131 150 1.226 101 130 100 1.290
PT00489 LOTADIN JARABE 120 ML 2,5 mg (Desloratadina) MARCA 1.399 1.000 1.463 601 1.000 1.511 301 600 300 1.590
PT00565 NEFEX DUO 05/04 MG X 30 CAP  (Tamsulosina 0.4mg + Dutasteride 0.5mg) BE MARCA 6.720 60 7.025 41 60 7.254 21 40 20 7.636
PT00426 NEVINEX 150MG X 30 CAP.(Pregabalina) MARCA 7.911 101 8.271 71 100 8.541 51 70 50 8.990
PT00425 NEVINEX 75MG X 30 CAP.(Pregabalina) MARCA 3.247 101 3.395 71 100 3.506 51 70 50 3.690
PT00504 REDUSTEROL 10MG X 30 REC BE   (Rosuvastatina) MARCA 2.895 151 3.027 131 150 3.126 101 130 100 3.290
PT00498 REDUSTEROL 20MG X 30 REC BE   (Rosuvastatina) MARCA 5.069 151 5.299 131 150 5.472 101 130 100 5.760
PT00647 RELANOK  100 MG X 20 CAP BE (Trazodona) MARCA 7.920 151 8.280 131 150 8.550 101 130 100 9.000
PT00648 RUSTEL TELMISARTAN/AMLODIPINO 80/5 MG X 30 COMP (BE) MARCA 14.080 151 14.720 131 150 15.200 101 130 100 16.000
PT00631 SHAROF F X 15ML SOL OFTÁLMICA 0,012% Nafazolina MARCA 620 2.000 649 1.001 2.000 670 501 1.000 500 705
PT00507 TENOPROX 2,5 ML SOLUCIÓN OFTÁLMICA 0,004% Travoprost MARCA 7.920 60 8.280 41 60 8.550 21 40 20 9.000
PT00626 TENOPROX 3ML SOLUCIÓN OFTÁLMICA 0,004% Travoprost MARCA 7.920 60 8.280 41 60 8.550 21 40 20 9.000
PT00634 VIBIEN SOL. OFTAL 0,012% NAFAZOLINA 15 ML BE Nafazolina MARCA 968 2.000 1.012 1.001 2.000 1.045 501 1.000 500 1.100
PT00328 ZOLIMAX DUO AMOX/ACID CLAV 400/57 X 70 M MARCA 6.160 2.000 6.440 1.001 2.000 6.650 501 1.000 500 7.000
PT00376 ZOLIMAX DUO AMOX/ACID CLAV 875/125 COMP.REC X 14 (BE) MARCA 4.391 100 4.591 71 100 4.741 51 70 50 4.990
PT00377 ZOLIMAX DUO AMOX/ACID CLAV 875/125 COMP.REC x 20   (BE) MARCA 6.644 100 6.946 71 100 7.173 51 70 50 7.550
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PT00516 ACIDO ACETILSALICILICO 100MG X 100 COMP.(BE) GENERICO 920 200 961 101 200 993 51 100 50 1.045
PT00527 ALOPURINOL COMPRIMIDOS 100 mg X 20 COMP (BE) GENERICO 634 101 662 601 1.000 684 301 600 300 720
PT00526 ALOPURINOL COMPRIMIDOS 300 mg X 20 COMP GENERICO 880 101 920 601 1.000 950 301 600 300 1.000
PT00343 AMBROXOL JBE. AD 30MG/5ML X 100 ML GENERICO 1.056 300 1.104 201 300 1.140 101 200 100 1.200
PT00444 AMBROXOL JBE AD30MG/5ML X 100 ML (BE) GENERICO 1.056 300 1.104 201 300 1.140 101 200 100 1.200
PT00496 AMLODIPINO 10MG X 30 COMP BE GENERICO 695 300 727 201 300 751 101 200 100 790
PT00493 AMLODIPINO 5MG X 30 COMP BE GENERICO 650 300 680 201 300 702 101 200 100 739
PT00494 AMLODIPINO 5MG X 60 COMP BE GENERICO 1.056 300 1.104 201 300 1.140 101 200 100 1.200
PT00380 AMOXICILINA +  AC CLAVU 500/125 REC x 20 (BE) GENERICO 3.608 400 3.772 301 400 3.895 201 300 200 4.100
PT00370 AMOXICILINA + AC CLAV. 875/125 COMP. REC. X 20 (BE) GENERICO 5.095 400 5.327 301 400 5.501 201 300 200 5.790
PT00334 AMOXICILINA + AC CLAVU 875/125 REC. x 14,  (BE) GENERICO 3.333 400 3.485 301 400 3.599 201 300 200 3.788
PT00348 AMOXICILINA 250 MG / 5 ML X 60 ML X 1 GENERICO 926 2.000 968 1.501 2.000 999 1.001 1.500 1.000 1.052
PT00326 AMOXICILINA 500MG/5ML X60ML X 1  GENERICO 1.331 1.500 1.391 1.001 1.500 1.436 501 1.000 500 1.512
PT00441 AMOXICILINA 500 MG X 21 CAPS. (BE) GENERICO 1.311 2.000 1.371 1.501 2.000 1.416 1.001 1.500 1.000 1.490
PT00378 ATENOLOL 50MG X 20 COMP  (BE) GENERICO 264 1.000 276 601 1.000 285 301 600 300 300
PT00529 ATORVASTATINA CRIST 20MG X 30 COMP (BE) GENERICO 520 1.000 544 600 1.000 561 301 600 300 591
PT00532 ATORVASTATINA CRIST 10MG X 30 COMP (BE) GENERICO 530 1.000 554 600 1.000 572 301 600 300 602
PT00534 ATORVASTATINA CRIST 40MG X 30 COMP (BE) GENERICO 3.900 1.001 4.077 600 1.000 4.210 301 600 300 4.432
PT00615 AZITROMICINA 500MG X 6 COMP GENERICO 1.113 3.000 1.164 1.801 3.000 1.202 1.001 3.000 1.000 1.265
PT00487 BENCILPENICILINA BENZATINA INYEC 1.200.000  UI X 1 VIAL GENERICO 704 700 736 501 700 760 301 500 300 800
PT00450 BETAMETASONA DIPROPIONATO TOPICA 0.05% 15 G GENERICO 352 3.000 368 2.001 3.000 380 1.001 2.000 1.000 400
PT00443 BROMHEXINA JBE 4MG/5ML X 100 ML  (BE) GENERICO 1.035 500 1.082 501 800 1.117 301 500 300 1.176
PT00344 BROMHEXINA JBE. 4MG/5ML X 100 ML GENERICO 1.035 500 1.082 501 800 1.117 301 500 300 1.176
PT00257 CARVEDILOL 25 MG x 30 COMP  BE GENERICO 986 1.000 1.031 601 1.000 1.065 301 600 300 1.121
PT00667 CLARITROMICINA 500MG X 14 COMP BE GENERICO 2.446 400 2.558 301 400 2.641 201 300 200 2.780
PT00455 CLOBETASOL PROPIONATO CREMA TOPICA 0.05% 25 GR GENERICO 615 3.000 643 1.801 3.000 664 1.001 3.000 1.000 699
PT00463 CLORANFENICOL SOL. OFT. 0,5 X 10 ML.  (BE) GENERICO 1.024 1.000 1.071 701 1.000 1.106 501 700 500 1.164
PT00451 CLOTRIMAZOL CREMA TOPICA 1% 20G GENERICO 396 3.000 414 1.801 3.000 428 1.001 3.000 1.000 450
PT00453 CLOTRIMAZOL/BETAMETASONA 0.05% CREMA DÉR 15 GR GENERICO 484 3.000 506 1.801 3.000 523 1.001 3.000 1.000 550
PT00592 CLOXACILINA 500 MG X 12 CAP BE GENERICO 1.024 2.000 1.071 1.501 2.000 1.106 1.001 1.500 1.000 1.164
PT00213 DICLOFENACO 50 MG. CAJA 10 COMP. GENERICO 176 10.000 184 6.001 10.000 190 3.001 6.000 3.000 200
PT00651 DICLOFENACO 50 MG X 10 COMP BE GENERICO 211 10.000 221 6.001 10.000 228 3.001 6.000 3.000 240
PT00456 DICLOFENACO DIETILAMINA GEL 1.16% 30 GRS. GENERICO 605 2.000 632 1.001 2.000 653 501 1.000 500 687
PT00430 DICLOFENACO SÓDICO 100MG X 8 CAP LP GENERICO 481 1.001 503 701 1.000 520 501 700 500 547
PT00259 DOMPERIDONA 10 MG. CAJA 20 COMP. BE GENERICO 481 3.000 503 2.001 3.000 520 1.001 2.000 1.000 547
PT00490 DOXICICLINA CÁPSULAS 100 mg X 10 GENERICO 2.464 2.000 2.576 1.201 2.000 2.660 701 1.200 700 2.800
PT00298 ENALAPRIL 10MG X 20 COMP  BE GENERICO 361 2.000 377 1.201 2.000 390 701 1.200 700 410
PT00270 ENALAPRIL 20 MG. CAJA 20 COMP.  BE GENERICO 466 2.000 488 1.201 2.000 504 701 1.200 700 530
PT00427 ESCITALOPRAM 10MG X 30 COMP. GENERICO 1.716 151 1.794 131 150 1.853 101 130 100 1.950
PT00423 ESOMEPRAZOL 20MG X 30 COMP GENERICO 1.976 301 2.065 201 300 2.133 101 200 100 2.245
PT00643 ESOMEPRAZOL 20 MG X 30 CAP (BE) GENERICO 1.680 301 1.756 201 300 1.814 101 200 100 1.909
PT00393 ESOMEPRAZOL 40 MG X 30 COMPRIMIDO (BE) GENERICO 2.640 400 2.760 301 400 2.850 201 300 200 3.000
PT00644 ESOMEPRAZOL 40 MG X 30 CAP (BE) GENERICO 2.180 2.279 301 400 2.353 201 300 200 2.477
PT00420 FAMOTIDINA 40 MG. CAJA 10 COMP. BE GENERICO 290 2.000 304 1.201 2.000 314 701 1.200 700 330
PT00505 FLUCONAZOL 150MG X 2 CAPS.(BE) GENERICO 651 901 681 900 2.000 703 501 700 500 740
PT00506 FLUCONAZOL 150MG X 4 CAPS. (BE) GENERICO 1.100 500 1.150 500 2.000 1.188 400 1.200 300 1.250
PT00434 HIDROCLOROTIAZIDA 50MG X 20 COMP. GENERICO 418 501 437 410 500 451 301 400 300 475
PT00331 IBUPROFENO 100MG/5ML.SUSP. 100 ML GENERICO 792 1.000 828 801 1.000 855 601 800 600 900
PT00333 IBUPROFENO 200 MG/ 5ML SUP. 100 ML GENERICO 1.320 1.000 1.380 801 1.000 1.425 601 800 600 1.500
PT00395 IBUPROFENO 400MG X 20 REC (BE) GENERICO 431 4.000 451 2.001 4.000 466 1.001 2.000 1.000 490
PT00363 IBUPROFENO 600MG X 20 COMP  (BE) GENERICO 585 4.000 612 2.001 4.000 632 1.001 2.000 1.000 665
PT00476 LACTULOSA SOLUCION X 200ML GENERICO 2.990 151 3.126 131 150 3.228 101 130 100 3.398
PT00568 LÁGRIMAS ARTIFICIALES X 15 ML (Hipromelosa ) GENERICO 740 151 774 131 150 799 101 130 100 841
PT00553 LAMOTRIGINA 100MG X 30 COMP  (BE) GENERICO 2.904 151 3.036 131 150 3.135 101 130 100 3.300
PT00345 LANSOPRAZOL 30 MG X 30 CAPS. (BE) GENERICO 950 1.000 993 601 1.000 1.026 301 600 300 1.080
PT00200 LATANOPROST SOL OFTAL. 50 MCG/MLX 2,5ML GENERICO 3.800 40 3.973 31 40 4.102 21 30 20 4.318
PT00552 LEVOFLOXACINO 500 mg X 7 COMP. RECUB GENERICO 1.408 200 1.472 201 300 1.520 301 400 401 1.600
PT00275 LORATADINA 10 MG CAJA X 30 COMP BE GENERICO 396 1.000 414 601 1.000 428 301 600 300 450
PT00435 LOSARTAN 100MG X 30 COMP (BE) GENERICO 1.751 1.002 1.831 601 1.000 1.891 301 600 300 1.990
PT00636 LOSARTAN 50MG X 30 COMP GENERICO 607 3.000 635 1.801 3.000 656 1.001 3.000 1.000 690
PT00566 LOSARTAN 50MG/ HIDROCLOROTIAZIDA 12,5MG X 30 BE GENERICO 2.200 1.000 2.300 601 1.000 2.375 301 600 300 2.500
PT00518 MELOXICAM 15MG COMPR X  10 BE GENERICO 431 102 451 601 1.000 466 301 600 300 490
PT00548 METFORMINA 850MG X 30 COMP BE GENERICO 590 2.000 616 1.001 2.000 637 801 1.000 800 670
PT00547 METFORMINA 850MG X 60 COMP BE GENERICO 960 1.500 1.004 1.001 1.500 1.036 601 1.000 600 1.091
PT00319 OMEPRAZOL 20 MG X 30 CAPSULAS BE GENERICO 625 4.000 653 3.001 4.000 675 2.001 3.000 2.000 710
PT00320 OMEPRAZOL 20 MG X 60 CAPSULAS BE GENERICO 1.111 3.000 1.162 1.801 3.000 1.200 1.001 3.000 1.000 1.263
PT00609 PARACETAMOL GOTAS ORALES 100 mg/mL X 15 ML GENERICO 481 1.000 503 601 1.000 520 301 600 300 547
PT00588 PARACETAMOL 500MG X 16 COMP (BE) GENERICO 238 3.000 248 1.801 3.000 257 1.001 3.000 1.000 270
PT00177 PRAMIPEXOL 0.25 MG X 30 COMP.  BE GENERICO 6.442 1.000 6.734 601 1.000 6.954 301 600 300 7.320
PT00312 PRAMIPEXOL 1MG X 30 COMP (BE) GENERICO 8.374 1.000 8.755 601 1.000 9.040 301 600 300 9.516
PT00604 SALBUTAMOL (LF) 100 MCG. INH. 200 X 1 GENERICO 1.514 2.000 1.582 1.001 2.000 1.634 501 1.000 500 1.720
PT00180 SALES DE REHIDRATACIÓN 60 X 30 SACHETS GENERICO 9.592 600 10.028 401 600 10.355 201 400 200 10.900
PT00630 SALES DE REHIDRATACIÓN 60MG X 30 SACHET GENERICO 9.592 600 10.028 401 600 10.355 201 400 200 10.900
PT00179 SALES DE REHIDRATACIÓN 60 X 8 SACHETS GENERICO 3.400 800 3.555 501 800 3.671 301 500 300 3.864
PT00181 SALES DE REHIDRATACIÓN 90 X 4 SACHETS GENERICO 3.800 1.000 3.973 601 1.000 4.102 401 600 400 4.318
PT00282 SERTRALINA 50 MG. CAJA 30 COMP. REC.  (BE) GENERICO 618 2.000 646 1.201 2.000 667 701 1.200 700 702
PT00468 TRAMADOL 100 MG/ML GOTAS  FCO. 10 ML BE GENERICO 880 1.000 920 601 1.000 950 301 600 300 1.000
PT00484 TRAMADOL GTS. ORAL 100MG/1ML X 20ML X 1 FCO  BE. GENERICO 1.373 1.000 1.435 601 1.000 1.482 301 600 300 1.560
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