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PREFEITURA MUNICIPAL DE

SANTO ANTONIO
DE LISBOA

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DE LISBOA - PIAUI
CNPJ: 06.553.820/0001-97

Endereco: Rua Anaita Rocha, n2 32, Centro
Fone: (89) 9 8101-8090 CEP: 64640-000
E-mail: prefeituradesal@gmail.com

Estoque de medicamentos disponivel na Secretaria de Saude Dia 02/03

MEDICAMENTO: APRESENTACAO: QUANTIDADE:
AAS 100 MG+A2:C75+A2:B75 COMPRIMIDO 4000 COMP
ALBENDAZOL LiQuibo 71 FRASCOS
ALBENDAZOL 400 MG COMPRIMIDO 332 COMP
ALLUMIMAX (HIDROXIDO DE LiQuIDO 40 CAIXAS
ALUMINIO

AMBROXOL ADULTO LiQuibo 70 FRASCOS
AMBROXOL PEDIATRICO LiQuIiDo 47 FRASCOS
AMOXICILINA 400MG SUSPENSAO 01 CAIXAS
PEDIATRICO

AMOXICILINA 250 MG SUSPENSAO 25 CAIXAS
AMOXICILINA 500 MG COMPRIMIDO 714 COMP
AZITROMICINA 600 MG SUSPENSAO 07 CAIXAS
AZITROMICINA 500 MG COMPRIMIDO 375 COMP
BUSCOPAN COMPOSTO COMPRIMIDO 720 COMP
BUSCOPAN COMPOSTO LiQuibo 3 CAIXAS
CEFALEXINA 250 MG SUSPENSAO 21 FRASCOS
CEFALEXINA COMPRIMIDO 110 COMP
CIPROFLOXACINO COMPRIMIDO 4946 COMP
CETOCONAZOL POMADA 19 CAIXAS
DEXAMETASONA COMPRIMIDO 750 COMP
DEXAMETASONA POMADA 28 CAIXAS
DIPIRONA LiQuibo 125 FRASCOS
DIPIRONA COMPRIMIDO 1370 COMP
FLUCONAZOL COMPRIMIDO 418 COMP
IBUPROFENO COMPRIMIDO 170 COMP
IBUPROFENO LiQuibo 1 CAIXAS
IVERMECTINA COMPRIMIDO 212 COMP
SULFATO FERROSO COMPRIMIDO 2880 COMP
SULFATO FERROSO PEDIATRICO | LiQUIDO 14 FRASCOS
MASFEROL (SULFATO FERROSO ) | LiQUIDO 39 CAIXAS
MALEATO DE XAROPE 71 FRASCOS
DEXCLORFENIRAMINA

+BETAMETASONA

METRONIDAZOL 400 MG COMPRIMIDO 280 COMP
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METRONIDAZOL 250 MG COMPRIMIDO 430 COMP
METRONIDAZOL POMADA 38 CAIXAS
NEO FOLICO ( ACIDO FOLICO COMPRIMIDO 1180 COMP
NIMESULIDA COMPRIMIDO 492 COMP
NISTATINA + OXIDO DE ZINCO POMADA 07 UNIDADES
NISTATINA 25.000 POMADA 2 UNIDADES
OMEPRAZOL 40 MG COMPRIMIDO 1174 COMP
PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO 1349 COMP
PARACETAMOL LiQuipo 53 FRASCOS
SIMETICONA LiQuibo 82 FRASCOS
SULFADIAZINA POMADA 11 UNIDADES
SULFADIAZINA 400 G POMADA 8 POTES
GLIBENCLAMIDA 5 MG COMPRIMIDO 600 COMP
DIUREMIDA 40 MG COMPRIMIDO 1600 COMP
SINVASTATINA 40 MG COMPRIMIDO 870 COMP
CAPTOPRIL 25 MG COMPRIMIDO 670 COMP
ANLODIPINO 5 MG COMPRIMIDO 540 COMP
NIFEDIPINO 20 MG COMPRIMIDO 150 COMP
ATENOLOL 25 MG COMPRIMIDO 300 COMP
GLICLAZIDA 30 MG COMPRIMIDO 2280 COMP
GLICLAZIDA 60 MG COMPRIMIDO 780 COMP
LORATADINA XAROPE 10 CAIXAS
LORATADINA COMPRIMIDO 950 COMP
SECNIDAZOL COMPRIMIDO 56 COMP
BROMOPRIDA 10 MG COMPRIMIDO 270 COMP
LACTULOSE LiQuipo 16 FRASCOS
AMOXICILINA+ CLAVULANATO SUSPENSAO 15 FRASCOS
AMOXICILINA+ CLAVULANATO COMPRIMIDO 21 COMP
CLORETO DE SODIO 30 ML LiQuIiDo 12 FRASCOS
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