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Explicacion de su lista de medicamentos con receta

¢Qué es una lista de medicamentos con receta (PDL)?

Una lista de medicamentos con receta (prescription drug list, PDL) Acerca de esta lista
es un listado de medicamentos con receta u otros productos o de medicamentos con
suministros de farmacia para el cuidado, elegidos por su seguridad,

costo y eficacia. Los medicamentos aparecen por categorias o receta
clasesy estan asignados a niveles de costo. Estan incluidos los Si existen diferencias entre
medicamentos con receta de marcay los genéricos. este documento y su plan
El Comité de Administracién de la Lista de Medicamentos con de beneficios, prevalecen
Receta asesora a UnitedHealthcare® para crear la lista. Este grupo los documentos del plan de
revisa qué medicamentos estaran cubiertos, en funcién de su valor beneficios. Es posible que
en general. Los medicamentos se eligen por su seguridad, costoy esta no sea una lista completa
eficacia. El comité también se asegura de que estas opciones sean de los medicamentos que
segurasy estén cubiertas. cubre su plan. Para ver todos
los detalles, revise su plan de
¢Como uso mi lista de medicamentos con receta? beneficios.

Usted y su proveedor de atencién médica pueden usar la PDL para

elegir los medicamentos con receta mas convenientes en términos

de costos. Esta guia le indica si el medicamento que toma esta cubierto, en qué nivel se considera que
esta segun su plany si el medicamento tiene reglas de cobertura o limites. Puede consultar esta lista
cuando visite a su proveedor de atencion médica. También puede consultar por medicamentos en myuhc.
com/exchange y buscar la lista de medicamentos con receta en la seccion Pharmacies & Prescriptions
(Farmacias y Medicamentos con Receta).

¢Qué son los niveles?

Los niveles son diferentes categorias de costo que paga por un medicamento. A cada nivel se le asigna
un costo, y puede encontrar informacion sobre costos compartidos en los documentos de su plan. Esto
determina cuanto pagara cuando surta una receta en una farmacia de la red. Si utiliza los medicamentos
de niveles inferiores, podria pagar el costo de desembolso mas bajo. Si le recetan un medicamento de un
nivel mas alto, debe hablar con su proveedor de atencion médica para determinar si puede ser adecuado
para su afeccion un medicamento de un nivel mas bajo. En la siguiente tabla, el valor general se basa en
factores como la eficacia, la seguridad y el costo del medicamento, y la disponibilidad de medicamentos
alternativos que pueden ser adecuados para su afeccion.

Costo Qué incluye
compartido

$0 de costo compartido
1 $0 Medicamentos disponibles sin costo para usted. Incluye medicamentos
preventivos.

Costo compartido mas bajo
2 $ Medicamentos que tienen el mayor valor general. Incluye medicamentos
genéricos preferidos.

Costo compartido de rango medio
3 $$ Medicamentos que tienen un buen valor general. Incluye medicamentos de marca
preferidos y medicamentos genéricos no preferidos.

Costo compartido mas alto
4 $$$ Medicamentos que tienen un valor general mas bajo. Incluye medicamentos de
marca no preferidos y medicamentos genéricos no preferidos.

Costo compartido mayor
$$$$ Medicamentos que tienen el menor valor general. Incluye la mayoria de los
medicamentos de especialidad.
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¢Puede cambiar la lista de medicamentos con receta?

Por lo general, la mayoria de los cambios en la cobertura de medicamentos se efectuan el 1 de enero.
Sin embargo, los cambios que tienen repercusiones positivas para usted (como la cobertura de nuevos
medicamentos o ahorros de costos) se pueden efectuar en cualquier momento.

¢Por qué algunos medicamentos no tienen cobertura?

Medicamentos excluidos del formulario

Los medicamentos sin cobertura en la PDL también se denominan medicamentos excluidos del
formulario. Revisamos los tratamientos en funcién del valor total, incluida la eficacia, la seguridad, el
costo y qué opciones estan disponibles para tratar la misma afeccion médica o una similar. Ciertos
medicamentos pueden no estar cubiertos si su plan cubre otros medicamentos para su afeccion. Hable
con su proveedor de atencion médica. Es posible que pueda solicitar una excepcion para obtener la
cobertura de su medicamento o que pueda cambiarlo por un medicamento cubierto que sea adecuado
para su afeccion. Consulte la seccion Solicitudes de preautorizacion y excepcion.

Medicamentos excluidos

Revise los documentos de su plan de beneficios para ver si algun medicamento esta excluido de su plan.
Si algun medicamento esta excluido, consulte a su proveedor de atencion médica si los medicamentos
cubiertos son adecuados para usted.

Detalles de cobertura

¢Qué son las reglas o los limites de cobertura?

Algunos medicamentos en su lista de medicamentos con receta tienen reglas adicionales para que se
puedan cubrir. Algunas de las reglas o limites de cobertura mas comunes son la preautorizacion (PA), los
limites de cantidad (QL) y la terapia escalonada (ST). Usamos programas como estos para asegurarnos
de que el medicamento que toma sea seguro y eficaz. Para obtener mas informacion, consulte los
documentos de su plan. En esta lista de medicamentos, algunos tienen letras junto al nombre; estas

le ayudaran a determinar cuales podrian tener reglas o limites de cobertura. Su plan de beneficios
determina la cobertura que tendran los medicamentos en su caso. Para obtener un medicamento que
tenga una regla o limite de cobertura, consulte la seccion “Solicitudes de preautorizacion y excepcion”.
Para obtener mas informacion sobre los limites de cantidad, visite: https://welcome.optumrx.com/
rxexternal/external-prescription-drug-list?type=ClientFormulary&var=GPX527F L&infoid=GPX527F L&
page=insert&par=

Se requiere preautorizacion

Su proveedor de atencion médica debe brindar informacion sobre por qué debe tomar un
medicamento antes de que su plan tome una decisién sobre la cobertura.

Limite de cantidad

Q

Una restriccion en la cantidad de medicamentos cubiertos por su plan.

Terapia escalonada

Debe probar uno o mas medicamentos antes de obtener la cobertura del medicamento
que esta solicitando.

Medicamento de especialidad

Los medicamentos de especialidad permiten tratar afecciones complejas o poco
comunes, y pueden necesitar un almacenamiento y una manipulacion especiales. Su plan
limita los medicamentos de especialidad a un suministro para 1 mes. Los medicamentos
de especialidad pueden no estar disponibles en las farmacias minoristas. Es posible que
tenga que obtener estos medicamentos en una farmacia de especialidad.
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Equivalente a miligramos de morfina y limite de 7 dias si no ha surtido una receta de opiaceo
recientemente

Se pueden aplicar limites de cantidad adicionales a todos los medicamentos clasificados
como opiaceos que se usan para el tratamiento del dolor. Este limite adicional se llama
equivalente a miligramos de morfina (MME) acumulativo y esta disefiado para controlar
los niveles seguros de dosificacion de opiaceos para aquellas personas que quizas estén
tomando mas de un medicamento opiaceo para el manejo del dolor. Si su proveedor de
atencion médica le receta mas de esta cantidad o considera que el limite no es adecuado
para su situacion, usted o su proveedor de atencion médica pueden solicitarle al plan que
cubra la cantidad adicional.

Limite de 7 dias si no ha surtido una receta de un opiaceo recientemente

Sino ha surtido una receta de un opiaceo ultimamente, es posible que tenga un limite de un
suministro para 7 dias. Este limite pretende minimizar la duracion inicial si no tiene un historial
reciente de uso de opiaceos. Para los nuevos miembros del plan con un historial reciente de
uso de opiaceos, la farmacia podria anular el limite. Para los miembros que han surtido una
receta de opiaceo recientemente, las recetas se limitan a un suministro de un mes.

¢ Qué medicamentos preventivos estan cubiertos?

Su plan Individual y Familiar de UnitedHealthcare cubre ciertos medicamentos y suplementos preventivos
sin costo para usted cuando los surte en una farmacia de la red.

De acuerdo con la Ley del Cuidado de Salud a Bajo Precio (Affordable Care Act, ACA) de 2010, los
medicamentos y suplementos preventivos de venta con receta y sin receta incluyen:

+ Aspirina para prevenir la preeclampsia durante el embarazo
+ Anticonceptivos

+ Preparacion intestinal para una colonoscopia necesaria para un examen de deteccion de cancer de
colon

+ Medicamentos preventivos del cancer de mama

« Fluoruro para prevenir las caries dentales

- Acido félico para prevenir defectos congénitos

+ Medicamentos para prevenir la conjuntivitis neonatal gonocdcica

+ Medicamentos preventivos de profilaxis de preexposicion (PrEP) a la infeccidn por el virus de la
inmunodeficiencia humana (VIH).

+ Estatinas para prevenir accidentes cardiovasculares
+ Medicamentos para dejar de consumir tabaco para dejar de fumar
+ Vacunas

Seguimos las recomendaciones del Grupo de Trabajo de Servicios Preventivos de los Estados Unidos y la
Administracion de Recursos y Servicios de Salud.

Los medicamentos preventivos aparecen en el Nivel 1 o como medicamentos con $0 de copago en

esta lista de medicamentos. Algunos medicamentos no tienen costo sélo si se cumplen determinados
requisitos. Como se indica en esta lista, es posible que necesitemos que tu proveedor de cuidado de la
salud nos suministre informacion sobre tu estado de salud para confirmar que cumples los requisitos para
obtener medicamentos preventivos sin costo. Siga los pasos en la seccion “Solicitudes de preautorizacion
y excepcion”. Si califica, puede recibir estos medicamentos a un costo compartido de $0. Si lo usas para
tratar otra afeccion, es posible que se aplique un costo compartido.

¢ Qué medicamentos cubre mi beneficio médico?

Para obtener informacion sobre los medicamentos cubiertos por su beneficio médico, visite uhcprovider.com/
content/dam/provider/docs/public/resources/pharmacy/IFP-Clinical-Program-Summary-Drug-List.pdf
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Solicitudes de preautorizaciony excepcion

Algunos medicamentos requieren preautorizacion o pueden necesitar una excepcion. Por ejemplo, los
medicamentos con las siguientes caracteristicas:

+ Requieren una preautorizacion, que incluye medicamentos con receta compuestos.
+ Requieren terapia escalonada.
+ Exceden los limites de cantidad.
+ Exceden las revisiones de seguridad de opiaceos.
- Limite de un suministro de 7 dias para los miembros que no han surtido una receta de un opiaceo
recientemente.
- Uso de opiaceos que excede el nivel de equivalente a miligramos de morfina (morphine milligram
equivalent, MME) establecido.
+ No aparecen en la lista de PDL (también denominados medicamentos excluidos del formulario).

+ Pueden tener cobertura sin costo cuando se cumplen requisitos especificos, como los medicamentos
preventivos.

¢Como puedo obtener un medicamento que requiere preautorizacion o una excepcion?

Optum Rx, nuestro administrador de beneficios de farmacia, procesa las solicitudes de preautorizacion y
excepcion en nombre de los planes Individuales y Familiares de UnitedHealthcare. Comuniquese con su
proveedor de atencion médica para presentar una solicitud. Los proveedores de atenciéon médica pueden
presentar una solicitud de las siguientes maneras:

+ Enlinea: professionals.optumrx.com/prior-authorization.html
+ Por teléfono:1-800-711-4555

En la solicitud se debe incluir el diagnostico, el historial de medicamentos, |a justificacion clinica, el
registro médico o los analisis de laboratorio, segun sea necesario, y demas informacion de respaldo.
Si falta informacion, Optum Rx se comunicara con su proveedor de atencion médicay le solicitara
informacion adicional.

Les enviaremos una notificacion de la decision por escrito a usted y a su proveedor de atencién médica.
Si su proveedor de atencion médica no esta de acuerdo con la decision, en la notificacion se brindaran
instrucciones sobre como solicitar una revision por colegas o una apelacion.

Usted y su proveedor de atencion médica pueden ingresar a uhcprovider.com/exchange para obtener
mas informacién y consultar los criterios clinicos.

Consejos sobre los medicamentos

¢Cual es la diferencia entre los medicamentos de

Medicamentos sin receta
Es posible que un medicamento

marcay los genéricos?

Los medicamentos genéricos contienen los mismos ingredientes
activos (lo que hace que el medicamento surta efecto) que

los medicamentos de marca, pero suelen costar menos. Si

esta tomando un medicamento de marca que no esta en el
formulario y que tiene un equivalente genérico, también puede
ser responsable de la diferencia de costo entre el medicamento de
marcay su equivalente genérico. Para obtener mas informacion,
consulte los documentos de su plan.

sin receta (OTC) sea el
tratamiento adecuado para
ciertas condiciones.

Hable con su proveedor de
atencion médica sobre las
opciones de medicamentos
OTC disponibles. Aunque su
beneficio de farmacia puede
no cubrir los medicamentos sin
receta, pueden costar menos
que los medicamentos con
receta.
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¢ Qué sucede si mi proveedor de atencion médica me receta un medicamento de marca?

Si el proveedor de atencion médica le receta un medicamento de marca, preguntele si una opcion
genérica o mas economica podria ser adecuada para usted. Por lo general, los medicamentos genéricos
son la opcidn mas economica.

Como leer lalista de medicamentos con receta

La PDL le ofrece opciones para que usted y su proveedor de atencion médica puedan elegir el mejor
tratamiento. En esta lista de medicamentos, los medicamentos de marca estan escritos en MAYUSCULA
(por ejemplo, JARDIANCE). Los medicamentos genéricos se indican en minuscula (por ejemplo,
atorvastatin). Hay 2 maneras de buscar los medicamentos en la PDL:

1. Por categoria: los medicamentos de este formulario estan agrupados en categorias segun las
afecciones médicas que tratan. Por ejemplo, los medicamentos utilizados para tratar una infeccion
se indican, por lo general, en la categoria Antibacterianos. Si sabe para qué se utiliza su medicamento,
busque el nombre de la categoriay, luego, busque el medicamento debajo del nombre de la categoria.

2. Por orden alfabético: si no sabe en qué categoria buscar el medicamento, debe buscarlo en el Indice.
El Indice proporciona una lista en orden alfabético de todos los medicamentos incluidos en este
documento, tanto los de marca como los genéricos. Revise el Indice para encontrar su medicamento. Al
lado del medicamento, vera el nimero de la pagina en la que se encuentra la informacion de cobertura.
Vaya a la pagina que se encuentra en el Indice y busque el nombre de su medicamento en la primera
columna de la lista.

¢ Tiene preguntas

@ Consulte la poliza para obtener mas informacion sobre su beneficio de farmacia

G Llame al numero del Departamento de Servicios para Miembros que se encuentra en su tarjeta
de ID del plan de salud

Registrese o inicie sesion en su cuenta en linea en myuhc.com/exchange para hacer lo
siguiente:

+ Buscar la lista actual de los medicamentos cubiertos.

+ Buscar una farmacia de la red por coédigo postal.

+ Obtenerinformacion sobre el servicio de entrega a domicilio.

+ Buscar posibles alternativas de medicamentos de menor costo.
« Comparar precios y opciones de medicamentos.
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Nombre del medicamento

Analgésicos

Medicamentos antinflamatorios no esteroideos

Analgésicos opiaceos, accion prolongada

fentanyl transdermal patch 72

- hour100 mcg/hr, 12 mcg/hr, 25 3 PA; QL; MME; 7D
?eslglarls‘neSl oral tablet delayed 1 mcg/hr, 50 mcg/hr. 76 mcg/hr
aspirin adult low dose 1 hydrocodone bitartrate er oral 4 PA; QL; MME; 7D
aspirin adult low strendth 1 capsule extended release 12 hour
aspirin childrens 9 1 hydromorphone hcl er 4 PA; QL; MME; 7D
aspirin oc adult low dose 1 levorphanol tartrate oral 4 PA; QL; MME; 7D
aspirin oc low dose 1 methadone hcl oral solution 2 PA; QL; MME; 7D
aspirin oc low strength 1 methadone hcl oral tablet 2 PA; QL; MME; 7D
asgirin low dose 9 1 morphine sulfate er 2 PA; QL; MME; 7D
aspirin oral tablet chewable 1 NUCYNTAER L PA QL MME; 7D
aspirin oral tablet delayed oxymorphone hcl er 4 PA; QL; MME; 7D
1 tramadol hcl (er biphasic) oral
I 1 CQL: :
;i eiarisr?ri ?;gen 1 tablet extended release 24 hour . PA; QL MME; 7D
e 5 tramadol hcl er 3 PA,QLMME 7D
diclofenac potassium oral tablet XTAMPZAER 4 PA QL MME; 7D
50 mg P 2 Xyvona 4 PA; QL; MME; 7D
diclofenac sodium er 3 Analgésicos opiaceos, accion corta
diclofenac sodium oral 2 acetaminophen-codeine oral 2 QL: MME: 7D
diclofenac-misoprostol 3 solution 120-12 mg/Sml : :
diflunisal oral 2 ?;:glt:tmlnophen—codeme oral 2 QL: MME: 7D
2:232:22 or i apap-caff-dihydrocodeine 4 QL; MME; 7D
flurbiprofen oral tablet 100 mg 2 ascomp—cogleme - 3 QL MME; 7D
£t aspirin adult low dose 1 bac (butalbital-acetamin-caff) 2 QL
p. - butalbital-acetaminophen oral
ft aspirin low dose 1 tablet 3
ft aspirin oral tablet chewable - butalbital-apap-caff-cod 4 QL; MME; 7D
goodsense aspirin low dose E butalbital-apap-caffeine oral
ibuprofen oral tablet 400 mg, 2 capsule 4 QL
§OO mg. 809 mg butalbital-apap-caffeine oral 2 QL
indomethacin er 2 tablet
indomethacin oral capsule 2 butalbital-asa-caff-codeine 3 QL; MME; 7D
ketoprofen er 4 STQL butalbital-aspirin-caffeine 3
ketoprofen oral capsule 25 mg, 3 ST QL codeine sulfate 2 QL; MME; 7D
50 mg , : endocet 2 QL MME;7D
ketorolac tromethamlne oral 2 hydrocodone-acetaminophen
meclofenamate sodium oral 4 oral solution 10-300 mg/15ml, 2 QL; MME; 7D
mefenamic acid oral 4 75-325 mg/15ml
meloxicam oral tablet 2 hydrocodone-acetaminophen
mm aspirin 1 oral tablet 10-325 mg, 2.5-325 2 QL, MME, 7D
nabumetone oral 2 mg, 5-325 mg, 75-325 mg
naproxen dr 2 hydrocodone-ibuprofen 4 QL; MME; 7D
naproxen oral suspension 4 PA :’)]/;I/r?nrrrorphone hel oral liquid 1 5 QL; MME; 7D
Ezp:xz: Z:Z:EE:ZE delaved 2 hydromorphone hcl oral tablet 2 QL; MME; 7D
P Y 2 morphine sulfate (concentrate) . .
release oral solution 100 mg/5ml o QL MME; 7D
naproxen sodium oral tablet 275 2 X : ) X
mg, 550 mg morphine sulfate oral solution 3 QL; MME; 7D
oxaprozin oral tablet 3 morphine sulfate oral tablet 2 QL; MME; 7D
piroxicam oral 2 oxycodone hcl oral capsule 2 QL; MME; 7D
salsalate oral 2 oxycodone hcl oral concentrate 4 QL; MME; 7D
ST JOSEPH LOW DOSE 1 oxycodone hcl oral solution 2 QL; MME; 7D
sulindac oral 2 oxycodone hcl oral tablet 2 QL; MME; 7D
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad

MME........ Equivalente a miligramos de morfina
PA...... Se requiere preautorizacion

Terapia escalonada

... Medicamento de especialidad



Nombre del medicamento

oxycodone-acetaminophen oral nicotine polacrilex mouth/throat 1
- 2 10T nicotine step 2 1
oxymorphone hcl 3 QL; MME; 7D nicotine steES 1
pentazocine-naloxone hcl 3 QL; MME; 7D nicotine transdermal kit 1
TENCON 3 nicotine transdermal patch 24 1
tramadol hcl oral tablet 50 mg 2 QL; MME; 7D hour 21 mg/24hr, 7 mg/24hr
tramadol-acetaminophen 2 QL; MME; 7D NICOTROL NS 1 PA
Anestésicos varenicline tartrate 1 PA
Anestésicos locales varenicline tartrate (starter) 1 PA
glydo 2 varenicline tartrate (continue) 1 PA
lidocaine external patch 5% 3 PA; QL Antibacterianos
lidocaine hcl external solution 3 Aminoglucésidos
lidocaine hcl mouth/throat 3 gentamicin sulfate external 3 QL
lidocaine hcl urethral/mucosal 2 HUMATIN 4
lidocaine viscous hcl 2 neomycin sulfate oral 2
lidocaine-prilocaine external 2 Antibacterianos, otros
creefm — - clindamycin hcl oral 2
Antiadictivos o agentes para el tratamiento del abuso de clindamvein palmitate hel 3
sustancias ind ycl ph H ——y 5
Disuasivos del alcohol o medicamentos para la abstinencia clindamycin pnosp ate.vaglna
. fosfomycin tromethamine 4
acamprosate calcium 3 ; . ;
— linezolid oral suspension
disulfiram oral 2 reconstituted 4
naltrexone hcl oral 2 linezolid oral tablet 3
Tratamientos para la dependencia de opiaceos methenamine hippurate 5
buprenorphine hcl sublingual 2 metronidazole oral tablet 250 0
buprenorphine hcl-naloxone hcl 4 mg, 500 mg
sublingual ﬂlm metronidazole vaginal 2
buprenorphme hcl—ngloxone hcl 2 mupirocin cream 4 QL
sublingual tablet sublingual —
ZUBSOLY 3 mupirocin ointment 2 QL
- - nitrofurantoin macrocrystal oral 3
Agentes para la reversion de opiaceos capsule 100 mg, 50 mg
ft naloxone hcl 1 nitrofurantoin macrocrystal oral
naloxone hcl injection 2 capsule 25 mg 5
naloxone hcl nasal 1 nitrofurantoin monohydrate 2
NARCAN 1 macrocrystals
OPVEE 4 nitrofurantoin oral suspension 25 4 PA
REXTOVY 1 njg/SmI .
Agentes para dejar de fumar silver sulfadiazine external 2
bupropion hcl er (smoking det) 1 SIVEXTRO ORAL o PA QL
ft nicotine 1 ssd 2
ft nicotine mini 1 $UFFAM|YLON: 4
goodsense nicotine mouth/ 1 tlrndazo e gra 2
throat gum trlmethoprlm oral 2
goodsense nicotine mouth/ ) vancomycin hcl oral capsule 2
throat lozenge 4 mg vancomycin hcl oral solution 3
goodsense nicotine policrilex 1 reconstituted
habitrol 1 VANDAZOLE 3
NICORETTE MINI 1 XEPI 4 QL
NICORETTE MOUTH/THROAT 1 XIFAXAN 5 PAQL
GUM 2 MG Betalactamicos, cefalosporinas
NICORETTE MOUTH/THROAT 1 cefaclorer 3
LOZENGE cefaclor oral capsule 2
nicotine mini 1 cefadroxil oral capsule 2
nicotine polacrilex mini 1
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL............ Limite de cantidad
MME........ Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion ST Terapia escalonada



Nombre del medicamento

cefadroxil oral suspension

doxycycline hyclate oral tablet

reconstituted g 100 mg,20 mg
cefadroxil oral tablet 3 doxycycline monohydrate oral 2
cefdinir 2 capsule 100 mg, 50 mg
cefixime oral capsule 3 doxycyc!ine monohydrate oral 3
cefixime oral suspension 2 suspension reconstituted
reconstituted doxycycline monohydrate oral
cefpodoxime proxetil 3 tablet
cefprozil 2 mlnocyc|.|ne hcl oral capsule 2
cefuroxime axetil 2 tetr:acy.cl’me.hcl oral capsule 2
cephalexin oral capsule 250 mg, o Antiepilépticos
500 mg Antiepilépticos, otros
cephalexin oral suspension 2 brivaracetam oral 4 PA
reconstituted EPIDIOLEX 5 PA; SP
Betalactamicos, penicilinas levetiracetam er 2
amoxicillin 2 levetiracetam oral solution 2
amoxicillin trihydrate oral 2 levetiracetam oral tablet 2
amoxicillin-potassium 2 roweepra 2
clavulanate Agentes modificadores del canal de calcio
arﬂpICIHI.n‘ - 2 ethosuximide oral 3
dIC|<t')X.a.CI||II’1 sodlum 2 methsuximide 3
penicillin v potassium 2 zonisamide oral 2
Macrdlidos Agentes intensificadores del &cido gamma-aminobutirico
azithromycin oral 2 (GABA)
clarithromycin er 3 clobazam oral suspension 2.5 .
. . . 4 PA; QL
clarithromycin oral suspension 4 mg/mli
reconstituted clobazam oral tablet 4 PA; QL
clarithromycin oral tablet 2 DIACOMIT 5 PA; SP
erythromycin base oral capsule 4 diazepam rectal 3 QL
delayed release particles gabapentin oral capsule 100 mg, 0
erythromycin base oral tablet 3 300 mg, 400 mg
erythromycin base oral tablet 3 gabapentin oral solution 250 2
delayed release mg/5ml
erythromycin ethyl;uccinate oral 4 gabapentin oral tablet 600 mg, 2
suspension reconstituted 800 mg
erythromycin oral 3 NAYZILAM 4 PA; QL
Quinolonas phenobarbital oral elixir 20 2
BAXDELA ORAL 4 mg/5ml
ciproﬂoxacin hcl oral 2 phenobarbital oral tablet 2
levofloxacin oral solution 4 primidone oral 2
levofloxacin oral tablet 7 tiagabine hcl 4
moxifloxacin hel oral 2 valproic acid oral capsule 2
ofloxacin oral 3 valproic acid oral solution 250 2
Sulfonamidas mg/ Sml' = oA OL.SP
sulfadiazine oral 4 vigabatrin QL
sulfamethoxazole-trimethoprim 2 AsemiesreducIoresdelaIiameso
oral suspension 200-40 mg/5ml felbamate 4
sulfamethoxazole-trimethoprim lamotrigine oral tablet 2
oral tablet lamotrigine oral tablet chewable 2
sulfatrim pediatric perampanel 4 PA
Tetraciclinas subvenite oral tablet 2
demeclocycline hcl topiramate oral capsule sprinkle 3
doxycycline hyclate oral capsule topiramate oral tablet 2
100 mg, 50 mg Agentes del canal de sodio
carbamazepine er 3
carbamazepine oral suspension
100 mg/5ml
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL............ Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion ST Terapia escalonada
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Nombre del medicamento m Nombre del medicamento m

carbamazepine oral tablet 2 Inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina (SSRI)
carbamazepine oral tablet 5 oinhibidores de la recaptacion de serotonina y noradrenalina
chewable 100 mg (SNRI)
DILANTIN ORAL CAPSULE 30 4 citalopram hydrobromide oral 3
MG solution 10 mg/5ml
eslicarbazepine acetate 4 PA citalopram hydrobromide oral
lacosamide oral solution 10 mg/ 4 PA tablet . .
ml, 100 mg/10ml, 50 mg/5ml desvenlafaxine succinate er 3
lacosamide oral tablet 2 duloxetine hcl oral capsule
oxcarbazepine oral suspension 4 ggl?]/edesréelriase particles 20 mg, 2
oxcarbazepine oral tablet 2 escite?l’opramgoxalate oral
phenytek 2 solution .
phenytoin infatabs 2 escitalopram oxalate oral tablet 1
phenytoin oral suspension 125 2 FETZIMA 4 ST.QL
mg/5ml. fluoxetine hcl oral capsule 1
phenytoin oral tablet chewable 2 fluoxetine hcl oral capsule
phenytoin sodium extended 2 delayed release 3 QL
;E]Jg/ni:lmde oral suspension 40 4 PA fluoxetine hcl oral solution 2
rufinamide oral tablet 4 PA ;Igcr)%(Ztlne heloral tablet 10 mg, 3
Agentes antidemenciales fluvoxamine maleate 2
Inhibidores de la colinesterasa fluvoxamine maleate er 4
donepezil hcl oral tablet 10 mg, 2 nefazodone hcl 3
Smg paroxetine hcl er 3
gggi?;é'llehd oral tablet 2 paroxetine hcl oral suspension 4
galantamine hydrobromide er paroxetine hel oral tablet 2
- - sertraline hcl oral concentrate 2
gglljgganmlne hydrobromide oral sertraline hcl oral tablet 1
galantamine hydrobromide oral 3 trazodor?e heloral 2
tablet venlafaxine hcl 2
rivastigmine 4 venlafaxine hcl er oral capsule 2
rivastigmine tartrate 2 e.xtended release 24 hour
Antagonistas de los receptores de N-Metil-D-Aspartato vilazodone hl g
(NMDA) Triciclicos
memantine hcl oral solution 2 4 amitriptyline hcl oral 2
mg/ ml amoxapine 2
memantine hcl oral tablet clomipramine hcl oral 4
Antidepresivos desipramine hcl oral 3
Antidepresivos, otros doxepin hcl oral capsule 2
bupropion hcl er (sr) 2 doxepin hcl oral concentrate 2
bupropion hcl er (xl) oral tablet imipramine hcl oral 2
extended release 24 hour 150 2 imipramine pamoate 4
mg, 500 mg nortriptyline hcl oral capsule 2
bupropion hcl oral 2 nortriptyline hcl oral solution 3
chlordiazepoxide-amitriptyline 3 protriptyline hcl 3
mirtazapine oral tablet 2 trimipramine maleate oral 4
gj;rtgfsgilge oral tablet 3 Antieméticos
i i
ola[;zapine—ﬂuoxetine hcl 4 QL allemsheesioNos
perphenazine-amitriptyline 3 meclizine hcl oral tablet 25 mg 2
" . . meclizine hcl oral tablet 50 mg 3
Inhibidores de la monoaminooxidasa metoclopramide hcl oral solution
EMSAM 4 PA 5 mg/5ml 2
MARPLAN 4 metoclopramide hcl oral tablet 2
phenelzine sulfate oral 2
tranylcypromine sulfate 4
REFERENCIA: 7D............. Limite de 7 dias QL. Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
PA...... Se requiere preautorizacion ST Terapia escalonada



Nombre del medicamento

perphenazine oral 2 terconazole vaginal cream
prochlorperazine 3 terconazole vaginal suppository 3
prochlorperazine maleate oral 2 voriconazole oral 4 QL
promethazine hcl oral 2 Agentes antigotosos
promethazine hcl rectal 3 allopurinol oral tablet 100 mg, 2
scopolamine 3 300 mg
trimethobenzamide hcl oral 2 colchicine oral tablet 2
Medicamentos complementarios para la terapia colchicine-probenecid 2
emetogénica febuxostat 2
aprepitant 3 QL probenecid 2
dronabinol oral capsule 4 Agentes antimigrafiosos
granisetron hcl oral 3 Antagonista del receptor del péptido relacionado con el gen
ondansetron hcl oral solution 4 2 de la calcitonina (CGRP)
mg/5ml AIMOVIG SUBCUTANEOUS
ondansetron hcl oral tablet 2 SOLUTION AUTO-INJECTOR 140 3 PA; QL
ondansetron odt oral tablet 2 MG/ML, 70 MG/ML
dispersible 4 mg, 8 mg EMGALITY 3 PA; QL
VARUBI (180 MG DOSE) 4 QL QULIPTA 4 PA; QL
Antimicéticos UBRELVY 4 PA; QL
ciclodan 2 Alcaloides ergéticos
ciclopirox external 2 dihydroergotamine mesylate 4
ciclopirox olamine external 2 injection
clotrimazole mouth/throat 2 ERGOMAR 4 QL
clotrimazole-betamethasone 2 ergotamine-caffeine 4
external cream MIGERGOT 4
clotrimazole-betamethasone Agonistas de los receptores de serotonina (5-HT)
external lotion S .

almotriptan malate 3 ST; QL
CRESEMBA QRAL 4 PA eletriptan hydrobromide 3 ST; QL
econazole nitrate external cream 3 naratriptan hcl 2 QL
EXELDERM 4 rizatriptan benzoate 2 QL
fluconazole oral 2 sumatriptan nasal 4 QL
flucytosineoral g sumatriptan succinate oral 2 QL
griseofulvin microsize oral 3 sumatriptan succinate
griseofulvin ultramicrosize oral subcutaneous 4 QL
tablet 125 mg, 250 m 5 : .

9, g sumatriptan-naproxen sodium 4 STQL
GYNAZOLE_l < zolmitriptan nasal 4 ST; QL
itraconazole oral 4 QL zolmitriptan oral 3 ST QL
ketoconazole external cream 2 QL Agentes antimiasténicos
ketoconazole external shampoo 2 . . NP

Parasimpaticomiméticos
ketoconazole oral 2 . N .
Klavesta 2 aL pyridostigmine bromide er oral 4
Y tablet extended release
LU.LICONAZOLE - - 4 pyridostigmine bromide oral 4
miconazole 3 vaginal suppository 2 solution
naftifine hcl external cream 4 pyridostigmine bromide oral 2
nystatin external 2 QL tablet 60 mg
nystatin mouth/throat 2 Antimicobacterianos
ion 100000 unit/ml it ;
suspension Antimicobacterianos, otros
nystatin oral 2 dapsone oral 2
nystatin-triamcinolone 2 rifabutin 4
nystop 2 QL Antituberculosos
posaconazole oral tablet delayed 3 cveloserine oral 4
release yh butol hol oral
SULCONAZOLE NITRATE 4 etham ,d“to oo 2
tavaborole 3 QL isoniazid oral syrup 4
terbinafine hcl oral 2
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL. Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad

PA..... Se requiere preautorizacion
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isoniazid oral tablet 2 lederle leucovorin
PRIFTIN 5 leucovorin calcium oral 2
pyrazinamide oral 3 PIQRAY 5 PA; QL; SP
rifampin oral 2 VERZENIO 5 PA; QL; SP
SIRTURO 5 PA ZOLINZA 5 QL; SP
Antineoplasicos Inhibidores de la aromatasa, 3.* generacion
Agentes alquilantes $0de cppago
cyclophosphamide oral capsule 4 ggrza;lsrr;lﬁgg oros
CYCLOPHOSPHAMIDE ORAL 4 mas unavez que
TABLET tu proveedor
LEUKERAN 4 anastrozole oral 2 de cuidado
; de lasalud
lomustine 5 5P confirme que el
MATULANE 5 SP medicamento es
MYLERAN 4 para prevenir el
- cancer de mama.
Antiandrogenos ga rgsmlgzmbros
; N e 35afoso
aplrateron.e acetate 5 PA; QL; SP Mas una vez que
bicalutamide 2 tu proveedor
ERLEADA 5 PA: QL: SP exemestane 4 de cuidado
nilutamide 5 P de la salud
confirme que el
NUBEQA 5 PA; QL; SP medicamento es
XTANDI 5 PA; QL; SP para prevenir el
Adgent ti .. cancer de mama.
gentes antiangiogénicos $0 de copago
lenalidomide 5 PA; QL; SP para miembros
pomalidomide 5 PA; QL; SP gqeézs’iﬁgc\’fégque
THALOMID 5 PA; QL; SP tu proveedor
Antiestrégenos o modificadores letrozole oral 2 de cuidado
tamoxifen citrate oral tablet 10 o delasalud
confirme que el
mg medicamento es
$0 de copago para prevenir el
para miembros cancer de mama.
de'35 anos o Inhibidores enzimaticos
Enas una VC?Z que etoposide oral 5 SP
tamoxifen citrate oral tablet 20 . d‘éiﬁ\éeazoor HYCAMTIN ORAL 5  PAQLSP
mg de la salud TALZENNA 5  PAQLSP
confirme que el Inhibidores de la diana molecular
medicamento es ALECENSA 5 PAQLSP
E:;acgrrz‘fg;ﬂa BOSULIF ORAL CAPSULE 5  PAQLSP
toremifene citrate 4 bosutinib 2 PA'QL; SP
Antimetabdlicos BRUKINSA 5 PA, QL; SP
capecitabine 5 Sp CALQUENCE 5 PA; QL; SP
DR%XI . ; CAPRELSA 5  PAQLSP
hvdroxvurea oral 2 COMETRIQ 5 PA; QL; SP
rT:/erca yto urine oral tablet 2 COTELLIC 5 PAQL; 5P
TABLOFI)D P 5 Sp dasatinib 5 PA; QL; SP
Anti lasi t erlotinib hcl 5 QL; SP
.n ||:ceop asmgs, otros everolimus oral tablet 5 mg 5 PA; QL; SP
gll;lo enac sodium external gel 4 QL gefitinib 5 PA: QL: SP
FLUOROURACIL EXTERNAL 4 GILOTRIF > PAQLSP
CREAM 05 % ICLUSIG TAB 10MG 5 PA
fluorouracil external cream 5 % 2 ICLUSIG TAB 15MG S PA
fluorouracil external solution 2 ICLUSIG TAB 30MG S PA
KISQALI (200 MG DOSE) 5  PAQLSP ICLUSIG TAB 45MG Sl PA
KISQALI (400 MG DOSE) 5 PA: QL: SP imatinib mesylate oral 5 QL;SP
KISQALI (600 MG DOSE) 5 PAQLSP IMBRUVICA S PAQLSP
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina ... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion Terapia escalonada
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Nombre del medicamento

4

INLYTA 5 PA; QL; SP malathion
JAKAFI 5 PA; QL; SP permethrin external 2
JAKAFI XR 5 PA; QL; SP PRURADIK 4
LENVIMA ORAL CAPSULE spinosad 4
THERAPY PACK 10 &4 MG, 10 Agentes antiparkinsonianos
MG, 10 MG &2 X4 MG, 2 X10 MG, 5 PA; QL; SP Anticolinérai
2X10 MG &4 MG,2X4MG,3X4 nticolinergicos
MG, 4 MG benztropine mesylate oral 2
LORBRENA 5 PA; QL; SP trihexyphenidyl hcl 2
LYNPARZA 5 PA; QL; SP Agentes antiparkinsonianos, otros
ROZLYTREK 5 PA; QL;SP amantadine hcl oral capsule 2
RYDAPT CAP 25MG 5 PA amantadine hcl oral solution 2
SCEMBLIX TAB 20MG 5 PA 50 mg/5ml
SCEMBLIX TAB 40MG 5 PA amantadine hcl oral tablet 2
SCEMBLIX TAB 100MG 5 PA carbidopa-levodopa- 4
sorafenib tosylate 5 PA; QL; SP entacapone
STIVARGA 5 PA; QL; SP enltaca pone 3
sunitinib malate 5 PA; QL; SP to caPone s 4
TAGRISSO 5 PA: QL: SP Agonistas dopaminérgicos
torpenz oral tablet 5 mg 5 PA; QL; SP apomorphine hcl subcutaneous 5 QL;SP
TRUQAP 5 PA: QL: SP bromocriptine mesylate oral 4
VENCLEXTA > PAQL; SP E?c?rsnugiri tine mesylate oral
VENCLEXTA STARTING PACK 5 PA; QL; SP tablet P Y 3
VITRAKVI 5 PA QL; SP pramipexole dihydrochloride 2
XO_SP’_ATA 2 PA QL SP ropinirole hcl 2
yulithira 5 PA'QL; SP Precursores de la dopamina o inhibidores de la
ZELBORAF S PA QL; SP descarboxilasa de L-aminoacidos
ZYK.AD_IA S PA; QL;SP carbidopa oral 4
Retinoides carbidopa-levodopa er oral o
bexarotene external 5 QL; SP tablet extended release
bexarotene oral 5 SP carbidopa-levodopa oral tablet 2
tretinoin oral 5 QL;SP carbidopa-levodopa oral tablet 3
Medicamentos complementarios para el tratamiento dispersible
mesna oral 5 SP DUOPA 5 PA
Antiparasitarios Inhibidores de la Monoaminooxidasa B (MAO-B)
Antihelminticos rasagiline mesylate oral 4 ST
albendazole oral 4 QL selegiline hel oral 3
ivermectin oral tablet 3 mg 2 PA; QL Antipsicoticos
praziquantel oral 4 Primera generacion o tipicos
Antiprotozoarios chlorpromazine hcl oral tablet 2 QL
atovaquone 4 fluphenazine hcl oral 3
atovaquone-proguanil hcl 3 haloperidol lactate oral 2
BENZNIDAZOLE 3 QL concentrate 2 mg/ml|
chloroquine phosphate oral 2 lhalop.erldol or.al 2
hydroxychloroquine sulfate oral 2 oxapine succinate 2
mefloquine hcl 2 p'qu'dg 3
nitazoxanide oral 3 QL thioridazine hcl oral 2
pentamidine isethionate 3 thlothlxene. 2
inhalation trifluoperazine hcl 2
primaquine phosphate 2 Segunda generacion o atipicos
pyrimethamine oral 5 PA; SP aripiprazole oral solution 4
quinine sulfate 3 aripiprazole oral tablet 2
Pediculicidas o escabicidas asenapine maleate 4 ST, QL
CROTAN 4 lurasidone hcl 2 QL
olanzapine oral tablet 2
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad

MME........ Equivalente a miligramos de morfina

PA..... Se requiere preautorizacion
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olanzapine oral tablet dispersible 3 efavirenz-lamivudine-tenofovir
paliperidone er 4 QL emtricitab-rilpivir-tenofov df 2 QL
quetiapine fumarate 2 etravirine 2
quetiapine fumarate er 3 INTELENCE 4
risperidone oral solution 1 mg/ml 2 nevirapine 2
risperidone oral tablet 2 nevirapine er 2
risperidone oral tablet 3 PIFELTRO 3
dispersible rilpivirine hcl 2
VRAYLAR 4 QL SYMFI 4 QL
ziprasidone hcl 3 Agentes antirretrovirales, inhibidores nucleésidos y
Resistentes al tratamiento nucleétidos de la transcriptasa inversa (NRTI)
clozapine oral tablet 2 abacavir sulfate 2
clozapine oral tablet dispersible 4 abacavir sulfate-lamivudine 2
Antivirales CIMDUO 3 QL
Antivirales DESCOVY ORAL TABLET 120-15
MG 3 QL
LAGEVRIO 4 QL _
PAXLOVID (150/100) 4 QL Sr';é %,2 f§§§§f9°
PAXLOVID (300/100 & 150/100) 4 QL proveedor de
XOCOVA TAB 125MG 4 conﬂrma queel
Agentes anticitomegalovirus (CMV) medicamento
valaanciclovir hel oral solution DESCOVY ORAL TABLET 200-25 3 es para prevenir
9 tituted 4 MG el VIH como
reconstitutec profilaxis de
valganciclovir hcl oral tablet 2 preexposicion
Agdentes antihepatitis B (VHB) (PrEP) en
adefovir dipivoxil 5 personas con un
BARACLUDE ORAL SOLUTION 5 mayor riesgo de
- infeccion por VIH.
entecavir 3 TP
lamivudi Itablet 100 3 emtricitabine 2
amivudine o‘ra a ,e_ mg emtricitabine-tenofovir df oral
Agentes antihepatitis C (VHC) tablet 100-150 mg, 133-200 mg, 2 QL
LEDIPASVIR-SOFOSBUVIR 4 PA; QL; SP 167-250 mg
PEGASYS 5 PA; SP QL; $0 de copago
ribavirin oral 3 unavez que el
SOFOSBUVIR-VELPATASVIR 4 PAQLSP proveedorde
. irales. inhibid delai S atencion médica
Agentes antirretrovirales, inhibidores de la integrasa (INSTI) confirma que el
BIKTARVY 3 QL medicamento
DOVATO 3 QL emtricitabine-tenofovir df oral 2 es para prevenir
GENVOYA 3 QL tablet 200-300 mg el VIH como
ISENTRESS 3 profilaxis de
preexposicion
ISENTRESS HD 3 (PrEP) en
JULUCA 3 QL personas con un
STRIBILD 3 QL mayor riesgo de
TIVICAY 3 infeccion por VIH.
TIVICAY PD 3 EMTRIVA ORAL CAPSULE 4
Agdentes antirretrovirales, inhibidores no nucleésidos de la EMTRIVA ORAL SOLUTION 3
transcriptasa inversa (NNRTI) EPIVIR 4
COMPLERA 4 QL lamivudine oral solution 10 mg/ 2
DELSTRIGO 3 QL ml
EDURANT 3 lamivudine oral tablet 150 mg, 2
300 mg
EDURANT PED 3 P . -
ofavirenz 2 lamivudine-zidovudine 2
. — ODEFSEY 3 QL
efavirenz-emtricitab-tenofo df 2 QL RETROVIR ORAL 2
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina ... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion Terapia escalonada
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Nombre del medicamento

e [Notas

$0de copagol Agentes antirretrovirales, otros
unavezque e
proveedor de IDVYNSO 3 QL
atencion médica maraviroc 2
confirma que el RUKOBIA 3
medicamento es
tenofovir disoproxil fumarate 2 para prevenir el SELZENTRY 4
VIH como profilaxis SUNLENCA ORAL 3 QL
de preexposicion YEZTUGO ORAL 4 QL
(PrEP) en personas . . AT
con un mayor Agentes antirretrovirales, inhibidores de la proteasa
riesgo de infeccion APTIVUS 3
TRIUMEQ 3 g?_r VIH. atazanavir sulfate 2
TRIUMEQ PD 3 QL darunavir 2
TRUVADA ORAL TABLET 100-150 EVOTAZ 3
MG, 133-200 MG, 167-250 MG QL L‘fﬁ;&f”av” calcium i
QL; $0 de copago ——— -
unavez que el lopinavir-ritonavir 2
proveedor de NORVIR ORAL PACKET 3
igi?f;%ggfg'eﬁa NORVIR ORAL TABLET 4
_ medicamento es PREZCOBIX 3
RSO ORALTABLET 200 4  paraprevenirel  PREZISTA ORAL SUSPENSION 3
VIH como profilaxis ~ pREZISTA ORAL TABLET 150 MG,
de preexposicion 75 MG 3
(PrEP) en personas
con un mayor PREZISTA ORAL TABLET 600 MG, 4
riesgo de infeccion 800 MG
por VIH. REYATAZ ORAL CAPSULE 4
$0 de copago REYATAZ ORAL PACKET 3
unavezque el . .
proveedor de ritonavir 2
atencion médica SYMTUZA 3 QL
confirma queel VIRACEPT 3
medicamento es .
VIREAD ORAL POWDER 3  paraprevenirel Agentes antigripales
VIH como profilaxis oseltamivir phosphate oral 2
de preexposicion RELENZA DISKHALER 4
(PrEP) en personas - -
con un mayor rimantadine hcl 3
riesgo de infeccion Agentes antiherpéticos
por VIH. . .
$0 de copago acyclovir external ointment 3 QL
unavezque el acyclovir oral capsule 2
proveedor de acyclovir oral suspension 200
atencién médica mg/5ml 2
confirma que el acyclovir oral tablet 2
medicamento es
\Q%%E,Gg %EéﬂéBLET 150 MG, 3 paraprevenirel famciclovir oral 2
' VIH como profilaxis valacyclovir hcl oral 2 QL
de preexposicion s
(PrEP)en personas ~ Ansioliticos
con Undm?yg" B Ansioliticos, otros
Bgls’%(I)H.e inteccion buspirone hcl oral tablet 10 mg, 2
$0 de copago 15mg, 30 mg, 5 mg, 75 mg
unavezque el hydroxyzine hcl oral syrup 10 2
proveedorde mg/5ml
?Ei??ﬁqggfgﬁa hydroxyzine hcl oral tablet 2
medicamento es hydroxyzine pamoate oral 2
VIREAD ORAL TABLET 300 MG 4 para prevenir el meprobamate 4
VIH como profilaxis A .
de preexposicion Benzodiacepinas
(PrEP) en personas alprazolam er 3 QL
conunmayor alprazolam intensol 3 QL
riesgo de infeccion
por VIH. alprazolam oral tablet 2 QL
ZIAGEN 4
zidovudine 2
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL. Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion ST Terapia escalonada
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alprazolam oral tablet dispersible 3 QL CHOSEN LANCING DEVICE
aLleraéqlam Xr Hohal g QL CHOSEN SAFETY LANCETS 28G 1
chlordiazepoxide hc
clonazepam oral tablet 2 QL CLEVER CHOICE COMFORT EZ 1
clonazepam oral tablet 3 QL COMFORT TOUCH TWIST 1
dispersible LANCET 30G
clorazepate dipotassium 3 QL CONTOURCONTROLSOLUTION 1 QL
diazepam intensol 2 QL CONTOUR MONITOR KIT W/
diazepam oral concentrate 2 QL DEVICE 1 QL
diazepam oral solution 2 CONTOUR NEXT 1 QL
diazepam oral tablet 2 QL
estazolam 2 QL ggl’_\‘J.l.oIgENEXT CONTROL 1 QL
lorazepam intensol 2 QL
lorazepam oral concentrate 2 QL CONTOUR NEXT EZ KIT W/DEVICE 1 QL
2 mg/ml CONTOUR NEXT GEN MONITOR 1 aL
lorazepam oral tablet 2 QL KIT W/DEVICE
oxazepam 2 CONTOUR NEXT GEN TEST 1 QL
quazepam 4 STRIPS
Agentes bipolares CONTOUR NEXT LINK KIT W/ 1 aL
Estabilizadores del estado de 4nimo DEVICE
diva]proex sodium er 2 CONTOUR NEXT MONITORKIT 1 QL
- - W/ DEVICE
divalproex sodium oral 2
lithium o CONTOUR NEXT ONE KIT W/ 1 aL
lithium carbonate er 2 CONTOUR PLUS BLUE KIT W/
lithium carbonate oral 2 DEVICE 1 QL
Monitoreo de la glucosa en sangre CONTOUR PLUS CONTROL
ACCU-CHEK AVIVA DEVICE 1 QL SOLUTION 1 QL
Q%CU-CH EK FASTCLIX LANCET 1 QL CONTOUR PLUS TEST STRIP 1 QL
ACCU-CHEK GUIDE 5 a DEXCOM G6 RECENER A oL
ACCU-CHEK GUIDE CONTROL 1 QL
DEVICE DEXCOM G6 TRANSMITTER 4 PA; QL
ACCU-CHEK GUIDE TEST STRIPS 3 QL DEXCOM G715 DAY SENSOR 4 PA; QL
é%%%%HLEK SMARTVIEW 1 QL DEXCOM G7 RECEIVER 4 PA; QL
ACCU-CHEK SOFTCLIX LANCET 1 QL DEXCOM G/ SENSOR . PA QL
DEVICE KIT DIASTIX REAGENT 1
ADVANTAGE SAFETY LANCETS 1 DROPSAFE ACTI-LANCE 23G 1
28G DROPSAFE MEDLANCE LANCET
ADVOCATE SAFETY LANCETS 1 230G 1
S A TE SAFETY LANGETS ) EASY MAX T1 GLUCOSE SYSTEM 1 aL
23G EASY TOUCH HEALTHPRO 1 aL
ADVOCATE SAFETY LANCETS 1 GLUCOSE
28G
ASSURE CONTROL SOLUTION L EASY TOUCHHEALTHPROHIGH 3 qL
2/3
AUTOLET LANCING DEVICE 1 QL (E:%S,\TTMR%XLE LEVEL2-3 1 QL
AUTOLET LITE LANCING DEVICE 1 QL EASYMAX CONTROL 1 QL
E,/Aé?ESENS CONTROL SOLUTION 1 aL EMBRACE WAVE GLUCOSE 1 aL
CONTROL
CARESENS LANCETS 30G 1 FONDCIRCLEBLOODGLUCOSE ;¢
CARESENS N PLUS BT 1 QL MONIT
CARESENS S CONTROL SOLN 1 QL FONDCIRCLE CONTROL
A/B SOLUTION 1«
CARETOUCH CONTROL SOL 1 L FONDCIRCLE LANCING DEVICE 1 QL
LEVEL 2 Q
FONDCIRCLE SINGLE USE 1
CARETOUCH LANCING/ LANCETS
EJECTOR 1 « ;
FORATEST NGO ADV-VOICE-6 1
CHEMSTRIP K 1 CON
CHEMSTRIP MICRAL 1 FREESTYLE LIBRE 14 DAY 4 PA: QL
CHEMSTRIP UGK 1 READER :
FREESTYLE LIBRE 14 DAY .
CHOSEN LANCETS 30G 1 SENSOR 4 PAQL
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina ... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion Terapia escalonada
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4 1

FREESTYLE LIBRE 2 PLUS PA: QL VERIFINE SAFE LANCET MINI
SENSOR ’ 30G
FREESTYLE LIBRE 2 READER 4 PA; QL VIVAGUARD INO CONTROL 1 QL
FREESTYLE LIBRE 2 SENSOR 4 PA; QL SOLUTION
FREESTYLE LIBRE 3 PLUS SENSOR 4 PA; QL VIVAGUARD LANCETS 30G 1
FREESTYLE LIBRE 3 READER 4 PA; QL VIVAGUARD LANCING DEVICE 1 QL
FREESTYLE LIBRE 3 SENSOR 4 PA; QL VIVAGUARD SAFETY LANCETS 1
FREESTYLE PRECISION NEO 1 aL 28G
SYSTEM Reguladores de la glucosa en sangre
GLUCOSE CONTROL 1 QL .
SOLUTIONS Agentes antidiabéticos
IHEALTH CONTROL SOLUTION 1 QL acarbose oral 2
IHEALTH LANCING DEVICE 1 QL dapaglifloz base-metformin er 3 QL
KETO-DIASTIX 1 dapagliflozin 3 QL
KETONE CARE 1 glimepiride oral tablet1 mg, 2 1
KETOSTIX 1 mg, 4 mg
LANCETS 1 glipizide er 1
LANCETS 28G THIN 1 glipizide oral tablet 10 mg, 2.5 1
LANCETS SUPER THIN 1 mg, 5 mg ‘
MICROLET NEXT LANCETS 1 glipizide-metformin hcl 3
MICROLET NEXT LANCING 1 aL glyburide 2
II\D/IIE/\I/ECI:_E)OD GLUCOSE SYSTEM 1 QL glyburide-metformin 2
MOBI CONNECT GLUCOSE L JARDIANCE S QL
MONITOR KIT metformin hcler 1
MOBI CONNECT LANCING 1 QL metformin hcl oral solution 4
DEVICE ;

metformin hcl oral tablet 1000
MOBI CONNECT TWIST 1 mg, 500 mg, 850 mg 1
LANCETS 9
MOBILE LANCETS 30G 1 miglitol 3
NOVOPEN ECHO 1 MOUNJARO 3 PA; QL
ONETOUCH DELICA PLUS 1 aL nateglinide 3 QL
LANCING OZEMPIC 3 PAQL
ONETOUCH DELICASAFETY 1 d
LANCING pioglitazone hcl 1 QL
(I_)I,\(IDF[J-E%UCH ULTRAIN VITRO 1 QL pioglitazone hcl-metformin hcl 3 aL
ONETOUCH VERIO IN VITRO < repaglinide 2 a
LIQUID HIGH RYBELSUS 3 PA; QL
ONETOUCH VERIO REFLECT KIT 1 aL saxagliptin hel 3 QL
Wy DEVICE SOLIQUA 3 QL
PERFECT POINT SAFETY 1
LANCETS SYNJARDY 3 QL
PIP GLUCOSE CONTROL SYNJARDY XR 3 L
SOLUTION ' o TRULICITY SA' L
PURE COMFORT SAFETY 0 ULIC 3 :Q
LANCET 30G Agentes glucémicos
Qs L2UCH BLOOD 1 aL BAQSIMI ONE PACK 1 aQL
SENSILANCE SAFETY LANCETS 1 BAQSIMITWO PACK 1 QL
21G diazoxide oral 4
SECNSSILANCE SAFETY LANCETS 1 ft glucose 3
SENSILANCE SAFETY LANCETS 1 GLUCAGON EMERGENCY KIT 1 QL
28G glucagon emergency kit
TECHLITE LANCETS 26G 1 injection solution reconstituted 1 QL
TRUE METRIX LEVEL 1 1 QL 1mg
TRUE METRIX LEVEL 2 1 QL
TRUE METRIX LEVEL 3 1 QL GLUCOTO GO. s
ULTRA-CARE SAFETY LANCETS 1 glucose gummies 3
30G GVOKE HYPOPEN 1-PACK 1 QL
SR I ROL INVITRO 1 aL GVOKE HYPOPEN 2-PACK 1 aL
VERIFINE SAFE LANCET MINI 1 GVOKE KIT 1 QL
21G GVOKE PFS 1 QL
\Q/ZI;:gIFINE SAFE LANCET MINI 1 INSTA-GLUCOSE 3
VERIFINE SAFE LANCET MINI 1

28G

REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias

MME........ Equivalente a miligramos de morfina
PA...... Se requiere preautorizacion

Limite de cantidad

Terapia escalonada
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Nombre del medicamento m Nombre del medicamento m

Insulina RETACRIT 5 QL; SP
BASAGLAR KWIKPEN 1 QL ZARXIO 5 SP
HUMALOG KWIKPEN 1 QL Agentes hemostaticos
HUMALOG MIX 50/50 KWIKPEN 1 QL aminocaproic acid oral 4
HUMALOG MIX 75/25 KWIKPEN 1 QL RECOTHROM EXTERNAL
HUMALOG MIX 75/25 VIAL 1 QL g%g&\?# RECONSTITUTED 4
Eam\tgg EL-J:LEE)%UJTSI\TIEOORUS T QL RECOTHROM SPRAY KIT 4
KWIKPEN 1 QL tranexamic acid oral 3
HUMULIN 70/30 KWIKPEN 1 QL Agentes modificadores de plaquetas
HUMULIN 70/30 VIAL 1 QL aspirin—dipyridamole er 4
HUMULIN N KWIKPEN 1 QL cilostazol 2
HUMULIN N VIAL 1 QL clopidogrel bisulfate oral 2
HUMULIN R U-500 KWIKPEN 1 QL dipyridamole oral 2
HUMULIN R VIAL 1 QL prasugrel hcl 2
INSULIN LISPRO 1 QL ticagrelor 4 QL
INSULIN LISPRO (1 UNIT DIAL) 1 QL YOSPRALA 3
INSULIN LISPRO JUNIOR B aL Agentes cardiovasculares
KWIKPEN Agonistas alfaadrenérgicos
INSULIN LISPRO PROT & LISPRO 1 QL clonidine 3
ESL\;(O)II:IOG 70/30 FLEXPEN 1 QL glgnidinggcl oral tablet 0.1 mg, 2
NOVOLOG FLEXPEN 1 QL g'uaTé’d'nen;g 2
NOVOLOG FLEXPEN RELION 1 QL methyldopa 2
NOVOLOG MIX 70/30 FLEXPEN 1 QL midodrine hel 2
NOVOLOG MIX 70/50 RELION 1 QL Bloqueantes alfaadrenérgicos
NOVOLOG MIX 70/50 VIAL 1 QL doxazosin mesylate oral 2
NOVOLOG PENFILL 1 QL phenoxybenzamine hcl oral 4
REZVOGLAR KWIKPEN 1 QL prazosin hel oral 2
IEE;;EQ FLEXTOUCH i 8:: Antagonistas de los receptores de la angiotensina II
Hemoderivados y modificadores icriri::ar;an cilexet :
Ant?coagulantgs losartan potassium oral 1
dabigatran etexilate mesylate 3 QL olmesartan medoxomil oral 2
ELIQUIS = QL telmisartan 3
ELIQUIS (15 MG PACK) S QL valsartan oral tablet 2
Etiggiz (DQV[\'/II'/GPEA;'K)RTER PACK z 8t Inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (ACE)
enoxaparin sodium 3 QL :s;:;sglrgracl:l oral 2
fondaparinux sodium 4 QL -
heparin sodium (porcine) 2 englaprll.maletate oral tablet 2

. . . . fosinopril sodium 2
heparin sodium (porcine) +rfid 2 lisinopril oral 1
heparin sodium (porcine) pf 2
rivaroxaban 3 QL moexipril hcl o
warfarin sodium oral 2 perindopril erbumine 2
XARELTO 3 QL - "
XARELTO STARTER PACK 3 QL ?aur::izfﬁ” hel 2
Modificadores hematopoyéticos -

. trandolapril 2
anagrelide hcl =l Antiarritmicos
ARANESP (ALBUMIN FREE) 5 QL; SP amiodarone hel oral o
eltrombopag olamine oral 5 PA: QL: SP di ide bhosphat 3
packet s QL isopyramide phosphate
eltrombopag olamine oral tablet 5 PA; SP dofetilide 4
NEULASTA 5 Sp flecainide acetate 2
NEULASTA ONPRO 5 Sp mexiletine hcl oral 3
plerixafor 5 SP
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina ... Medicamento de especialidad
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Nombre del medicamento

MULTAQ 4 PA Agentes cardiovasculares, otros
propafenone hcl 2 amiloride-hydrochlorothiazide 2
propafenone hcl er 4 amlodipine besylate-benazepril 2
quinidine gluconate er 2 hcl
quinidine sulfate 2 amlodipine besylate-valsartan 3
sotalol hel (af) 2 amlodipine-olmesartan 3
sotalol hel oral 2 atenolol-chlorthalidone 2
SOTYLIZE 4 PA benazepril-hydrochlorothiazide 3
Bloqueantes betaadrenérgicos bisoprolol—hyd'rochIprothiazide 2
acebutolol hel oral 2 candesartan cilexetil-hctz 3
atenolol oral 2 captopril-hydrochlorothiazide 3
betaxolol hel oral 2 CORLANOR ORAL SOLUTION 4 PA; QL
bisoprolol fumarate oral 2 d!gox!n oral solution &
- digoxin oral tablet 125 mcg, 250
carvedilol 1 meg 2
:'ibei;aplroolll'c]ﬂc'sﬁfclinate er i digoxin .oral tablet 62.5 e 4
metoprolol tartrate oral tablet enalaprii-hydrochlorothiazide 2
100 mg, 25 mg, 50 mg 1 R RESTO ORAL CAPSULE 4  PAQL
nadglol oral 2 fosinopril sodium-hctz 3
n§b|vo|o| hl 2 irbesartan-hydrochlorothiazide 2
E:'r;(;?ela?]lolol heler ; isosorb dinitrate-hydralazine 3
ivabradine hcl 4 PA; QL

propranolol hef oral 2 lisinopril-hydrochlorothiazide 1
timolol maleate oral . 2 losartan potassium-hctz 1
Bloqugaptes del calcio metoprolol-hydrochlorothiazide 3
am|9d|p|ne besylate oral 1 olmesartan medoxomil-hctz 2
cartia xt 2 pentoxifylline er 2
3'::'” e bend g quinapril-hydrochlorothiazide 3

tiazem Ncl er beads ranolazine er 4
j!:?azem EC: er coalted berS 2 sacubitril-valsartan 3 PA; QL

iltiazem hcl er oral capsule :
extended release 12 hopur 2 splro.nolactone-hctz 2

e telmisartan-hctz 3
diltiazem hcl er oral capsule 2 triamterene-hcts o
extended release 24 hour —
diltiazem hel er oral tablet 5 vajIsa’rt'an-h)./drc.Jc.hIoroth|a2|de 2 .
extended release 24 hour Diuréticos, inhibidores de carbonato deshidratasa
diltiazem hcl oral 2 acetazolamide er 3
felodipine er 2 acetazolamide oral 3
isradipine 2 methazolamide oral 4
matzim la 3 Diuréticos de asa
nicardipine hcl oral 3 bumetanide oral 2
nifedipine er 2 ethacrynic acid 4
nifedipine er osmotic release 2 furosemide oral solution 2
nifedipine oral 2 furosemide oral tablet 1
nimodipine oral capsule 4 torsemide 2
nisoldipine er 3 Diuréticos ahorradores de potasio
NYMALIZE 3 amiloride hcl oral 2
tiadylt er 2 eplerenone 3
verapamil hcl er oral capsule 3 spironolactone oral tablet 2
extended release 24 hour Diuréticos tiazidas
\éiizgii?clil rg:ég;:ral tablet 2 chlorthalidone 2
verapamil hel oral 2 hydrochlorothiazide oral 1

indapamide 2
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL. Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion ST Terapia escalonada



Nombre del medicamento

vl [Notas |
metolazone 2
Dislipidémicos, derivados del acido fibrico

Nombre del medicamento

Vasodilatadores arteriales o venosos de accion directa
isosorbide dinitrate oral tablet 10

e [Notas

: S 2
fenofibrate micronized oral o mg, 20 mg, 30 mg, 5 mg
capsule 134 mg, 200 mg, 67 mg isosorbide mononitrate 2
fenofibrate oral capsule 134 mg, 2 isosorbide mononitrate er 2
200 mg, 67 mg nitro-bid 3
fenofibrate oral tablet 145 mg, 2 NITRO-DUR TRANSDERMAL
160 mg, 48 mg, 54 mg PATCH 24 HOUR 0.3 MG/HR, 0.8 4
gemfibrozil oral 2 MG/HR
Dislipidémicos, inhibidores de la HMG CoA reductasa nitroglycerin rectal 4 QL
atorvastatin calcium oral 1 nitroglycerin sublingual 2
$0 de copago nitroglycerin transdermal 3
para los ointment
miembros de nitroglycerin transdermal patch 2
43 ad75 afos de 24 hour
edad unavez ; .
fluvastatin sodium 3 que el proveedor SaentesIpate | ERes nerwos’o .ctt'entral —
de atencién Agentes para el trastorno por déficit de atencion con
médica confirma hiperactividad, anfetaminas
elriesgo de amphetamine sulfate 4 PA
enfermedad amphetamine-
cardiovascular. dextroamphetamine 2 PA QL
$0 de copago amphetamine-
para los dexl?croam hetamine er PA QL
lovastatin oral 2 miembros de P -
40 a 75 afos de dextroamphetamine sulfate er 3 PA; QL
edad dextroamphetamine sulfate oral 3 PA
$0 de copago solution
) ] para los dextroamphetamine sulfate oral 2 PA: QL
pravastatin sodium 2 miembros de tablet 10 mg, 5 mg s
éelgaad75anos de methamphetamine hcl 4 PA
$0 de copago Agentes para el trastorno por déficit de atencién con
. . para los hiperactividad, farmacos no anfetaminicos
rosuvastatin calcium oral tablet 2 iembros d .
10 mg, 5 mg miembros de atomoxetine hcl oral capsule 3 QL
40a75afiosde clonidine hcl er 3
- : edad dexmethylphenidate hcl 2 PA; QL
rosuvastatin calcium oral tablet 2 . i
20 mg, 40 mg dexmethylphenidate hcl er 3 PA; QL
simvastatin oral 1 guanfacine hel er 2
Dislipidémicos, otros methylphenidate hcl er (cd) 3 PA; QL
cholestyramine light 3 methylphen!date hcl er (la) 3 PA; QL
cholestyramine oral 3 methylphenidate hcl er (osm)
oral tablet extended release 18 3 PA; QL
colesgvelam hcl 3 mg, 27 mg, 36 mg, 54 mg
colestipol hcl oral granules 3 methylphenidate hcl er oral . PA QL
colestipol hcl oral packet 3 tablet extended release ’
colestipol hcl oral tablet 2 methylphenidate hcl oral
— : & PA; QL
ezetimibe oral 2 solution
ezetimibe-simvastatin 3 methylphenidate hcl oral tablet PA; QL
icosapent ethyl 4 PA n;]ethylbplhemdate hcl oral tablet 3 PA: QL
niacin (antihyperlipidemic) 3 chewable
niacin er (antihyperlipidemic) 3 Sistema nervioso central, otros
omega-3-acid ethyl esters 2 PA AUSTEDO XR 5 PA; QL; SP
REPATHA SURECLICK 3 PAQL TITRATION
Vasodilatadores arteriales de accion directa caffeine citrate oral 2
. DAYBUE 5) PA; QL; SP
hydralazine hcl oral 2
- P INGREZZA 5) PA; QL; SP
minoxidil oral 2 -
riluzole 4 SP
tetrabenazine 4 PA; SP
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL. Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
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Agentes para la fibromialgia

clindamycin phosphate external

milnacipran hcl oral 4 ST; QL swab 2
milnacipran hcl oral tablet 4 QL doxepin hcl external 4 PA QL
pregabalin oral capsule 2 QL DUPIXENT S PA QL; SP
Agdentes para la esclerosis multiple ERY PAD 2 % 2
AVONEX PEN 5 PA; QL: SP erythromycin external 3
AVONEX PREFILLED 5  PAQLSP ESKATA 4
BETASERON 5 PA; QL: SP !mlqumoq external cream 5 % 2 QL
dalfampridine er 4 PAQLSP ggmet'gg'%‘”a‘{gﬁsu'e 10mg, a
dimethyl fumarate oral 4 PA QL SP ivermgéctin eg’ternal gream 4 QL
dimethyl fumarate starter pack 4 PA; QL; SP -
fingolimod hcl 4  PAQLSP methoxsalen rapid 4
glatiramer acetate 4 PA QL:SP metron!dazole external cream 3
glatopa 4 PA QL:SP g/netromdazole external gel 0.75 3
?Erggglimide g Eﬁ 8:: gg metronidazole external lotion 3
ZEPOSIA 7-DAY STARTER PACK 5 PA; QL; SP Elon;i:c:izgl)l(n;;;m al gel : ok
ZEPOSIA STARTER KIT J PA; QL; SP podofilox external solution 2
Ag(-?ntes_) dentalesy bucales selenium sulfide external lotion 2
zm::z')'( ?;:;' | 4 SKYRIZI SUBCUTANEOUS 5  PAQLSP

gluconate mouth/ 2 SOLUTION CARTRIDGE
throat sulfacetamide sodium (acne) 4
pﬁriogar‘d —— ; tacrolimus external 3 QL
pilocarpine nciora TALTZ 3 PA; QL; SP
triamcinolone acetonide mouth/ 2 tazarotene external cream 0.1 % 4  PAQL
throat — tazarotene external gel 4 PA; QL
Agentes dermatologicos tretinoin external cream 3 PA; QL
accutane o trilitas 4  PAQL
acitretin 4 zenatane 4
adapalene external cream 4 PA QL Electrolitos, minerales, metales o vitaminas
2:;22';2;6'):5;:@ giernal l PA QL Reemplazos de electrolitos o minerales
cream 2 carglumic acid 5 PA; SP

EFFER-K ORAL TABLET
ZZTa?ztaeceir;extemal : oL EFFERVESCENT10MEQ,20 MEQ  °
benzoyl peroxide-erythromycin 3 QL ngﬁ:eéoral tablet effervescent 2
brimonidine tartrate external 4 QL GALZIN 4
calcipotriene external cream 4 QL Klor-con 10 2
calcipotriene external ointment 4 QL Klor-con m10 2
calcipotriene external solution 3 QL Klor-con mi15 2
calcipotriene-betameth diprop 4 QL Klor-con m20 2
calcitr.iol external 4 QL klor-con oral packet 4
c:'argws. . ‘2‘ klor-con oral tablet extended o
clindacin etz release
clindacin-p 2 levocarnitine oral solution 3
clindamycin phos (once-daily) 3 QL levocarnitine oral tablet 2
clindamycin phos (twice-daily) 3 QL levocarnitine sf 3
clindamycin phos-benzoyl perox potassium chloride crys er 2
external gel 1.2-5% i potassium chloride er 2
%lt?g,fmycm phosphate external 3 ggtassium chloride oral packet 2
. . meq
ggrﬂfonﬂycm phosphate external 2 potassium chloride oral solution 2
potassium citrate er 3
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL. Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
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Nombre del medicamento

el [Notas |

. . . Copago de $0 para
iggl%mmfg;g;de oral solution1.1 1 los miNembros de 0
’ al6afnos.
Copago de $0
sodium fluoride oral tablet 1 para los miembros
de Oal6afios.
. . Copago de $0
sodium fluoride oral tablet 1 para los miembros

chewable de 0 a16 afios.

Modificadores de electrolitos, minerales o metales
CHEMET 3

Nombre del medicamento

el [Notas |
Agentes gastrointestinales

Antiespasmédicos gastrointestinales
dicyclomine hcl oral capsule

dicyclomine hcl oral solution 10
mg/5ml

2
3
dicyclomine hcl oral tablet 20 mg 2
2
3

glycopyrrolate oral tablet 1 mg,
2mg

methscopolamine bromide oral
Agentes gastrointestinales, otros

deferasirox granules 5 PA; SP alvimopan 4
deferasirox oral packet 5 PA: SP amoxicill-clarithro-lansopraz 4 QL
deferasirox oral tablet 4 PA; SP cromolyn sodium oral 4
deferasirox oral tablet soluble 5 PA; SP diphenoxylate-atropine oral 3
LOKELMA 4  PAQL !gur:d | . |
di lvst [fonat iphenoxylate-atropine ora

(s;:allum polystyrene sulfonate 2 tablet 2
tolvaptan (hyponatremia) 4 PA: QL: SP Ioperam|de hcl oral capsule 2
trientine hcl oral capsule 250 mg 5 PA; SP opium 4 QL
Aglutinantes de fosfato RELISTOR SUBCUTANEOUS 4 PAQL
calcium acetate (phos binder) 2 SYMZR?IC | 5300 ‘;’ PA QL
calcium acetate oral tablet 667 o ursodiotoral capsule SUU mg
mg ursodiol oral tablet 2
ferric citrate 4 SP Antagonistas de los receptores de la histamina2 (H2)
FOSRENOL ORAL PACKET 4 cimetidine hcl 2
lanthanum carbonate 4 cimetidine oral 2
sevelamer carbonate oral packet 4 famotidine oral suspension 3
sevelamer carbonate oral tablet 3 reconstituted
VELPHORO 3 Sp E;’]Otldlne oral tablet 20 mg, 40 2
Vltamlnabs lamin iniecti nizatidine 3
:g?untci)ocr? lgoaom gclg}ﬁ,i on 2 Agentes para el sindrome del colon irritable
CYANOCOBALAMIN INJECTION alosetron hcl 4 PAQL
SOLUTION 2000 MCG/ML LINZESS 3 PA; QL
ergocalciferol oral capsule 2 lubiprostone 3 QL
folic acid oral tablet 1 mg 2 VIBERZI 4 PA; QL; SP
folic acid oral tablet 400 mcg, 1 Laxantes
800 mcg bisacodyl ec 1
ft folic acid 1 clearlax 1
M-NATAL PLUS 2 QL; copago de
NATALCORE 2 $0 unavez que
NEONATAL PLUS 2 el proveedor de
ONE VITE WOMENS PLUS 2 (a:genf}lcr'r%r; 253';3
phytonadione oral 4 QL CLENPIQ 4 medicamento
pnv 27-ca/fe/fa 2 se usara para
pnv prenatal plus multivit+dha 2 prepararse para
prenatal oral tablet 27-1 mg 2 una colonoscopia
TRINATE 2 preventiva.
TRUE FOLIC ACID ORAL TABLET - constulose 2
1MG enulose 2
TRUE FOLIC ACID ORAL TABLET 1 FRESKARO MAGNESIUM 1
400 MCG CITRATE
vitamin d (ergocalciferol) oral ft clear!ax 1
capsule 1.25 mg (50000 ut) ft laxative 1
WESTAB PLUS 2 ft magnesium citrate 1

gavilax oral powder 1

REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad
MME....... Equivalente a miligramos de morfina ... Medicamento de especialidad
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Nombre del medicamento

el [Notas |

QL; copago de
$0 unavez que
el proveedor de
atencion médica
confirma que el

Nombre del medicamento

e [Notas

QL; copago de
$0 unavez que
el proveedor de
atencion médica
confirma que el

gavilyte-c 2 medicamento peg-3350/electrolytes 2 medicamento
se usara para se usara para
prepararse para prepararse para
una colonoscopia una colonoscopia
preventiva. preventiva.
QL; copago de QL; copago de
$0 unavez que $0 unavez que
el proveedor de el proveedor de
atencion médica atencion médica

S confirma que el ~ confirma que el

gavilyte-g 2 medicamento peg-3350/electrolytes/ascorbat 4 medicamento
se usara para se usara para
prepararse para prepararse para
una colonoscopia una colonoscopia
preventiva. preventiva.
QL; copago de QL; copago de
$0 unavez que $0 unavez que
el proveedor de el proveedor de
atencion médica atencion médica

o confirma que el bl . _ confirma que el

gavilyte-n with flavor pack 2 medicamento peg-kcl-nacl-nasulf-na asc-c 4 medicamento
se usara para se usara para
prepararse para prepararse para
una colonoscopia una colonoscopia
preventiva. preventiva.

generlac 2 polyethylene glycol 3350 oral 1

gentle laxative oral tablet 1 powder

delayed release smooth lax oral powder 1

glycolax 1 Protectores

goodsense clearlax 1 misoprostol oral 2

INSTALAX 1 sucralfate oral suspension 4 PA

KRISTALOSE 4 sucralfate oral tablet 2

lactulose encephalopathy 2 Medicamentos inhibidores de labomba de protones

lactulose oral packgt = esomeprazole magnesium oral 2 QL

laxative osmotic 1 ftacid reducer oral capsule 2 QL

magnesium citrate oral solution 1 delayed release 15 mg

MIRALAX ORAL POWDER 1 goodsense lansoprazole oral 2 aL

mm clearlax 1 capsule delayed release
QL; copago de lansoprazole oral capsule 2 QL
$0 unavez que delayed release
el proveedor de omeprazole oral capsule delayed
atencion médica release 2

na sulfate-k sulfate-mg sulf 4 ?er]gj‘;gw:’]ggfoel gartopzjrazclale sodium oral tablet N
se usara para elayed release
prepararse para rabeprazole sodium oral tablet 3 QL
una colonoscopia delayed release
preventiva. Trastorno genético o enzimatico: Reemplazo, modificadores,

ONELAX MAGNESIUM CITRATE 1 tratamiento

peg 3350 oral powder 1 betaine 5 SP
QL; copagode CREON 3
$0 unavez que CYSTAGON 5 P
el proveedor de
atencion médica MY_A_LEPT ) PA QL; SP

eq 3350-kcl-na bicarb-nacl 2 conf!rma que el nitisinone 4 PA; SP

ped medicamento sapropterin dihydrochloride 5 PA; QL; SP
se usara para : ol -
prepararse para zelvysia 5 PA; QL; SP
una colonoscopia ~ _ZENPEP 3
preventiva.

REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL............ Limite de cantidad
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Nombre del medicamento m Nombre del medicamento m

Agentes genitourinarios clobetasol propionate external
Antiespasmédicos urinarios ST"“t'O” | - .
darifenacin hydrobromide er 3 sT clocortolone pivalate 4 STQL
fesoterodine fumarate er 4 ST :eson!:e ex‘ierna: Icrf‘am g gt
flavoxate hel 2 esonide external lotion
oxybutynin chloride er 2 desonide external ointment 3 QL
oxybutynin chloride oral solution 2 desoxmetasone.external 3 QL
gxybutynin chloride oral tablet o jiﬁ:gi::zgzi Ionrﬁrrjgir 2
mg

solifenacin succinate 2 dexamethasone oral solution 2
tolterodine tartrate 3 dexamethasone oral tablet 2
tolterodine tartrate er 3 diflorasone diacetate external 4 ST-QL
trospium chloride 3 cream
trospium chloride er 3 ST fludrocortisone acetate oral 2
Agentes para la hipertrofia prostatica benigna ;:322;22:222 Zziz::ig te);tde{ — ; gt
alfuzosin hcl er 2
dutasteride oral 2 fluocinolone acetonide scalp 3 QL
dutasteride-tamsulosin hol 4 fluocinonide emulsified base 3 QL
finasteride oral tablet 5 mg 2 guocmonlde external cream 0.05 3 QL
i”Odosl"n, hal : fluocinonide external gel 3 QL

amsu 992 IC 2 fluocinonide external ointment 3 QL
terazosin he . L. fluocinonide external solution 3 QL
Agentes genltourlrlarlos, otros flurandrenolide 4 ST-QL
bethanechol chloride oral 2 fluticasone propionate external 2
ELMIRON 3 cream

ENCARE 1 fluticasone propionate external 5
OPTIONS GYNOL IT 1 ointment
CONTRACEPTIVE halobetasol propionate external 3 aL
penicillamine oral 5 SP cream
phenazopyridine hcl oral tablet 2 halobetasol propionate external 3 QL
100 mg, 200 mg ointment
tadalafil oral tablet 2.5 mg, 5 mg 4 QL hydrocortisone butyrate external 4 QL
TODAY SPONGE 1 cream
VCF VAGINAL CONTRACEPTIVE 1 hyd rocortisone butyrate external 4
Agentes hormonales, estimulantes, de reemplazo o ointment -
modificadores (suprarrenales) hyld rtqcortlsone butyrate external 4

. . solution
alclometasone dipropionate 2
P Prop hydrocortisone external cream
amcinonide 4 ST 059 2
betamethasone dipropionate hydrocortisone external lotion
aug 25% 2
gic:m;thasone dipropionate 3 hydrocortisone external 2
b h | | ointment1%,25 %
C;e(;caamet asone valerate externa 3 hydrocortisone oral 2
betamethasone valerate external hydrocortlsor]e valerate 3 QL
lotion 3 methylprednisolone oral 2
betamethasone valerate external 4 mometasone furoate external 2
ointment prednisolone oral solution 2
clobetasol prop emollient base 4 QL prednisolone oral tablet 3
clobetasol propionate e 4 QL prednisolpne sodium phosphate
clobetasol propionate external oral solution 10 mg/5ml, 15 2
cream 0.05 % 5 a mg/5ml, 25 mg/5ml, 5 mg/5ml
; prednisolone sodium phosphate
;I:lbetasol propionate external 3 QL oral solution 20 ma/5m 2 QL
clobetasol propionate external prednisolone sodium phosphate 4
ointment 3 QL oral tablet dispersible 30 mg
prednisone intensol
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prednisone oral solution 3 aurovela fe 1/20
prednisone oral tablet 2 aviane 1
prednisone oral tablet therapy 2 ayuna 1
pack azurette 1
triamcinolone acetonide 2 QL balziva 1
external cream BIJUVA ORAL CAPSULE 0.5-100
triamcinolo.ne acetonide 2 MG 4
te’fter”?' 'Cl’t'on o blisovi 24 fe 1
riamcinolon ni -
external ointment 0095 % 01%, 2 blisovife 15/50 L
05% blisovi fe 1/20 1
triderm 2 QL briellyn 1
Agentes hormonales, estimulantes, de reemplazo o camrese 1
modificadores (pituitaria) camrese |o 1
cabergoline 2 charlotte 24 fe 1
desmopressin ace spray refrig 3 chatealeq 1
desmopressin acetate injection 4 CLIMARA PRO 4 QL
desmopressin acetate oral 2 cryselle 1
desmopressin acetate pf 4 cyred eq 1
desmopressin acetate spray 3 dasetta 1/35 (28) 1
INCRELEX 5 PAQLSP dasetta 7/7/7 1
NORDITROPIN FLEXPRO 4 PA; QL; SP daysee 1
OMNITROPE 4 PA; QL;SP delyla 1
Agentes hormonales, estimulantes, de reemplazo o dolishale 1
modificadores (prostaglandinas) dotti 3 QL
MIFEPREX 3 drospiren-eth estrad-levomefol 1
mifepristone oral tablet 200 mg 2 oral tablet 3-0.03-0451mg _
Agentes hormonales, estimulantes, de reemplazo o drospirenone-ethinyl estradiol 1
modificadores (hormonas sexuales o modificadores) DUAVEE 4 QL
Andrégenos elinest 1
danazol oral 3 eluryng 1
methyltestosterone oral 4 enilloring 1
testosterone cypionate PA enskyce 1
intramuscular estarylla 1
testosterone enanthate o PA estradiol oral 2
intramuscular estradiol transdermal patch 3 QL
testosterone transdermal gel twice weekly
162 %,20.25 mg/act (1.62%), 3 PA; QL estradiol transdermal patch 2 QL
50 mg/5gm (1%) weekly
Estrégenos estradiol vaginal 3
abigale 3 estradiol valerate intramuscular 2
abigale lo 3 estradiol-norethindrone acet 3
afirmelle 1 ESTRING 3 QL
altavera 1 etonogestrel-ethinyl estradiol 1
alyacen 1/35 1 falmina 1
alyacen 7/7/7 1 feirza 1.5/30 1
amethyst 1 feirza1/20 1
ANNOVERA 1 QL finzala 1
apri 1 fyavolv 3
aranelle 1 galbriela 1
ashlyna 1 hailey 1.5/30 1
aubra eq 1 hailey 24 fe 1
aurovela 1.5/30 1 hailey fe 1.5/30 1
aurovela1/20 1 hailey fe 1/20 1
aurovela 24 fe 1 iclevia 1
aurovela fe 1.5/30 1 introvale 1
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isibloom 1 norethin ace-eth estrad-fe oral
jaimiess 1 tablet chewable
jasmiel 1 norethindrone acet-ethinyl est 1
jinteli 3 norethindrone-eth estradiol 3
jolessa 1 norgestimate-eth estradiol oral 1
joyeaux 1 tablet 0.25-35 mg-mcg
juleber 1 ngrges’gimate-ethinyl estradiol 1
junel 15/30 1 triphasic
junel1/20 1 nortrel 0.5/35 (28) 1
junel fe 15/30 1 nortrel 1/35 (21) 1
junel fe 1/20 1 nortrel 1/35 (28) 1
j’u nel fe 24 1 nortrel /77 L
Kaitlib fe 1 nylia 1/55 L
kalliga 1 nylia 7/7/7 L
kariva 1 ph|||tth i
pimtrea
e i :
larin 1.5/30 1 PRE.MARIN VAGINAL 4
larin 1/20 1 reclipsen L
larin 24 fe 1 rivelsa L
larin fe 1L5/30 1 rosyrah L
larin fe 1/20 1 setlakin !
lessina 1 s!mhya L
levonest 1 Slm.pesse L
levonorg-eth estrad triphasic 1 sprintec28 L
levonorgest-eth estrad 91-day > gda 1
oral tablet 0.15-0.03 mg 1 tarina 24 fe 1
levonorgest-eth estradiol-iron 1 tarina fe 1/20 eq 1
levonorgestrel-ethinyl estrad tilia fe 1
oral tablet 0.1-20 mg-mcg, 90-20 1 tri-estarylla 1
mcg tri-legest fe 1
LO LOESTRIN FE 1 tri-linyah 1
lo-zumandimine 1 tri-lo-estarylla 1
lojaimiess 1 tri-lo-marzia 1
loryna 1 tri-lo-mili 1
low-ogestrel 1 tri-lo-sprintec 1
luizza 1.5/30 1 tri-mili 1
luizza 1/20 1 tri-sprintec 1
lutera 1 tri-vylibra 1
lyllana 3 QL tri-vylibra lo 1
marlissa 1 turqoz 1
mibelas 24 fe 1 TYBLUME 1
microgestin 1.5/30 1 tydemy 1
microgestin 1/20 1 valtya1/35 1
microgestin fe 1.5/30 1 valtya 1/50 1
microgestin fe 1/20 1 velivet 1
mili 1 vestura 1
mimvey 3 vienva 1
minzoya 1 viorele 1
mono-linyah 1 volnea 1
necon 0.5/35 (28) 1 vyfemla 1
nikki 1 vylibra 1
norelgestromin-eth estradiol 1 wera 1
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wymzya fe 1 Agentes modificadores selectivos de los receptores de
xarah fe 1 estrogeno
xulane 1 $0de CPPatS)JO
para miembros
yu;/afem 3 de 35afios o mas
za ?ml);Z)S o8 1 unavez que tu
zovia . proveedor de
zumandimine 1 raloxifene hcl 2 cuidado de la salud
Progestinas confirme que el
aftera 1 medicamento es
- para prevenir el
camila 1 céncer de mama.
deblitane 1 Agentes hormonales, estimulantes, de reemplazo o
DEPO-SUBQ PROVERA 104 1 QL modificadores (tiroides)
econtra one-step 1 ARMOUR THYROID 4
emzahh 1 levothyroxine sodium oral tablet 2
errin 1 levoxyl 2
gallifrey 2 liomny 2
heather 1 liothyronine sodium oral 2
her style 1 NIVA THYROID 4
incassia 1 np thyroid 4
jencycla 1 SYNTHROID 3
levonorgestrel 1 THYQUIDITY 4 PA
lyleq 1 thyroid oral 4
lyza 1 TIROSINT-SOL 4 PA
medroxyprogesterone acetate 1 QL unithroid 2
intramuscular
Agentes hormonales, supresores (suprarrenales)
gwrgldroxyprogesterone acetate 2 LYSODREN 4
megestrol acetate oral ) Agentes hormonales, supresores (pituitaria)
suspension 40 mg/mll ELIGARD 5 PA; SP
megestrol acetate oral p leuprolide acetate injection 5 PA; SP
suspension 625 mg/5ml octreotide acetate injection 4 PA; SP
megestrol acetate oral tablet 2 octreotide acetate )
4 PA; SP
meleya 1 subcutaneous
norethindrone acetate oral 2 VABRINTY SUBCUTANEOUS KIT 5 PA: SP
45 MG ’
norethindrone oral 1
norlyroc 1 Agentes hormonales, supresores (tiroides)
opcicon one-step 1 Agentes antitiroideos
OPILL 1 methimazole oral 2
option 2 1 propylthiouracil oral 2
orquidea 1 Agentes inmunologicos
PLAN B ONE-STEP 1 Agentes para el angioedema
progesterone intramuscular 2 HAEGARDA 5 PA; QL; SP
progesterone oral 2 icatibant acetate 4 PA; QL; SP
sharobel 1 Inmunosupresores
shewise 1 ADALIMUMAB-ADAZ 5 PA; QL; SP
SLYND 1 PA ADALIMUMAB-ADBM (2 PEN) 5 PA; QL; SP
take action 1 ADALIMUMAB-ADBM (2 Al
your choice 1 SYRINGE) > PA QL SP
AMJEVITA SOLUTION AUTO-
INJECTOR 40 MG/0.4AML 5 PA; QL; SP
SUBCUTANEOUS
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AMJEVITA SOLUTION AUTO- AVTOZMA SUBCUTANEOUS PA: QL
INJECTOR 80 MG/0.8ML 5 PA; QL; SP SOLUTION PREFILLED SYRINGE
AMJEVITA SOLUTION para miembros
PREFILLED SYRINGE 40 5  PAQLSP BEYFORTUS 1 Ge19meseso
MG/04ML SUBCUTANEOUS menos.
AMJEVITA-PED 15KG TO <30KG 5 PA; QL; SP QL $0d
— ; e copago
?:lea\;lc;}'oo\prlne oraltablet 50 mg : PA. SP ENFLONSIA 1 para miembros de
d entre Oy 7 afios.
CIMZIA (1L SYRINGE) 5 PA; QL; SP .
CIMZIA (2 SYRINGE) 5  PAQL;SP leflunomide oral 2
CIMZIA-STARTER 5 PASP OTEZLA 5 PAQLSP
cyclosporine modified oral o OTEZLAXR 5 PA; QL SP
capsule OTEZLA/OTEZLA XR INITIATION A
- . 5 PA; QL; SP
cyclosporine modified oral 3 PK
solution : RINVOQ 5 PA; QL; SP
cyclosporine oral 4 RINVOQ LQ 5 PA; QL; SP
gengraf 2 WEZLANA SUBCUTANEOUS 5 PA; QL; SP
HADLIMA S  PAQLSP XOLAIR SUBCUTANEOUS 5  pPAQL
HADLIMA PUSHTOUCH 5 PA; QL; SP SOLUTION AUTO-INJECTOR ’
methotrexate sodium 2 XOLAIR SUBCUTANEOUS
methotrexate sodium (pf) 2 SOLUTION PREFILLED SYRINGE 5 PA; QL; SP
mycophenolate mofetil oral o 150 MG/ML, 75 MG/0.5ML
capsule XOLAIR SUBCUTANEOUS
mycophenolate mofetil oral 4 SOLUTION PREFILLED SYRINGE 5 PA; QL
suspension reconstituted 300 MG/2ML
mycophenolate mofetil oral 2 Vacunas
tablet T - ABRYSVO 1 QL
mycophenolg e s% ium . ACTHIB 1 aL
mycophenolic aci ADACEL 1 aL
OLUMIANT 5 PA; QL; SP
Ol - QL; $0 de copago
SIMPONI 5 PA; QL; SP AREXVY 1 para miembros
sirolimus oral solution 5 de 50 afios en
sirolimus oral tablet 4 adelante.
SKYRIZIPEN 5 PA; QL; SP QL; $0 de copago
SKYRIZI SUBCUTANEOUS Al BEXSERO 1  Paramiembros
SOLUTION PREFILLEDSYRINGE > PA/QLSP de 10 afios en
STEQEYMA SUBCUTANEOUS 5 PAQL adelante.
SOLUTION ’ BOOSTRIX 1 QL
STEQEYMA SUBCUTANEOUS LAl QL; copago de $0
SOLUTION PREFILLEDSYRINGE > PA/QLSP CAPVAXIVE ,  Paramiembros
tacrolimus oral 2 de 19 afiosen
tofacitinib citrate er 5 PA; QL;SP adelante.
tofacitinib citrate oral 5 PA; QL; SP DAPTACEL 1 QL
YESINTEK SUBCUTANEOUS 5  PAQLSP QL: copago de $0
Agentes inmunoldgicos, otros DENGVAXIA 1 para miembros de
OMLYCLO INJ 75/0.5ML 5 PA entre 9y 16 afos.
OMLYCLO INJ 150MG/ML 5 PA ENGERIX-B 1 aL
OMLYCLO INJ 300/2ML 5 PA QL; copago de $0
TREMFYAINJ 100MG/ML 5 PA FLUAD 1 para miembros
TREMFYAINJ 200/2ML 5 PA de 18 afiosen
Inmunomoduladores adelante.
ACTEMRA ACTPEN 5 PA; QL; SP S;—r;acomﬁgg]ob?sjo
ACTEMRA SUBCUTANEOUS 5 PA; QL; SP FLUARIX 1 de 6 meses en
ACTIMMUNE 5 PAQLSP adelante.
AVTOZMA SUBCUTANEOUS LA
SOLUTION AUTO-INJECTOR 5 PAQLSP
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad

MME........ Equivalente a miligramos de morfina

PA..... Se requiere preautorizacion

Terapia escalonada

... Medicamento de especialidad

30



Nombre del medicamento

el [Notas |

QL; copago de $0
para miembros

Nombre del medicamento m
QL; copago de $0
para miembros

FLUCELVAX 1 de 6 meses en PENTACEL 1 de 4 afios o
adelante. menos.
QL; copago de $0 PNEUMOVAX 23 1 QL
FLULAVAL 1  Paramiembros QL; copago de $0
de 6 meses en PREVNAR 20 1 para miembros
adelante. delmesen
QL; copago de $0 adelante.
FLUMIST 1 para miembros PRIORIX 1 QL
ig Zgngy QL; copago de $0
: para miembros
QL; copagobde $0 PROQUAD 1 deentrely
FLUZONE HIGH-DOSE 1 Paramiembros 12 afios.
dfj’ 16 anos en QUADRACEL INTRAMUSCULAR - ™
adelante. SUSPENSION
FLUZONE INTRAMUSCULAR Q;—;ac%ﬁggqobfgjo RECOMBIVAX HB 1 aL
SUSPENSION PREFILLED 1 P QL; copago de $0
SYRINGE de 6 meses en Pag b
adelante. ROTARIX 1 para miembros
de 8 meses o
QL; copago de $0 menos.
GARDASIL 9 1 gzr:nr?rleegﬁ;ros QL; copago de $0
1 B menor
HAVRIX 1 QL menos.
S;_r;acgwpigr%ob(rjoejo QL; copago de $0
adelante. adelante.
HIBERIX 1 QL
INFANRIX 1 QL QL; copagobde $0
~ para miembros
IPOL 1 QL SPIKEVAX 6M-11Y 1 de entre 6 meses
M-M-R1II 1 QL y 1l afos.
QL $0 de copago TENIVAC 1 QL
para miembros
MENQUADFI 1 Ge2mesesen QL; $0 de copago
adelante. TRUMENBA 1 para mLembros
QL; $0 de copago dg 1|O atnos en
para miembros adelante.
MENVEO 1 de2mesesen TWINRIX 1 QL
adelante. VAQTA 1 QL
QL; cor;agobde $0  VARIVAX 1 aL
para miembros X
MNEXSPIKE 1 de 12 afos en QL; copago de $0
para miembros
adelante. VAXELIS 1 de 4 afios o
QL; copagobde $0 menos.
para miembros i de $0
togRn e
menos. VAXNEUVANCE 1 de1mes en
PEDVAXHIB 1 QL adelante.
QL;$0de cgpago Agentes para la enfermedad intestinal inflamatoria
para miembros . . .
PENBRAYA 1 de 10 afios en Aminosalicilatos
adelante. balsalazide disodium 3
QL; $0 de copago DIPENTUM 4
para miembros mesalamine er oral capsule 0.375
PENMENVY 1 de 10 anosen gm
adelante. mesalamine oral tablet delayed
release L.2gm
mesalamine rectal 4 QL
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad
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e [Notas
1 QL

mesalamine-cleanser 4 QL BD AUTOSHIELD DUO PEN
.. NEEDLES
Glucocorticoides BD PEN NEEDLE MICRO
ANALPRAM HC EXTERNAL 4 ULTRAFINE 1 e
LOTION BD PEN NEEDLE MINI 1 QL
budesonide ora| 4 léJ[%TI:E{é\l\ﬁIl{l\lIEEDLE NANO
CORTIFOAM . 3 ULTRAFINE 1 QL
hydrocortisone (perianal) 2 BD PEN NEEDLE ORIG
external cream 2.5 % ULTRAFINE 1 QL
hydrocortisone ace-pramoxine BD PEN NEEDLE SHORT 1 QL
external cream L1 % ’ gggﬁﬁaﬁé COLLECTOR 1
hydrocortisone rectal 3 BD ULTRA-FINE INSULIN
procto-med hc 2 SYRINGES 29G X 1/2” 0.3 ML,
Sulfonamidas 30G X1/2”0.3ML,30G X1/2”05
. ML, 30G X1/2”1 ML, 31G X 15/64” 1 QL
sulfasalazine oral ) . 2 03 ML, 31G'X 5/16” 0.3 ML, 31G
Agentes para la osteopatia metabdlica X5/16” 0.5 ML, 31G X 5/16”1 ML,
alendronate sodium oral solution 3 31G X 6MM 0.5 ML
alendronate sodium oral tablet 2 BD ULTRA-FINE PEN NEEDLES 1 QL
- - BD VEO INSULIN SYR
calcitonin (salmon) nasal 2 ULTRAFINE 1 QL
calcitriol oral capsule 2 BREATHE COMFORT CHAMBER/
— ; 2 QL
calcitriol oral solution 3 ADULT
cinacalcet hcl 3 PA ?:EE@EHE COMFORT CHAMBER/ 2 QL
doxercalciferol oral 4 CAYA 1
ibandronate sodium oral 2 COMFORT EZ PRO PEN 1 aL
paricalcitol oral 5 NEEDLES
risedronate sodium oral tablet 3 CONDOMS 1 QL
TYMLOS 5 PA: SP DROPLET MICRON 1 QL
Agentes terapéuticos varios DROPSAFE ALCOHOL PREP 1
AEROCHAMBER HOLDING 0 aL DROPSAFE AUTOPROTECT DUO 1 QL
CHAMBER BE(E)I;’EQFE SAFETY SYRINGE/ 1 aL
NOCHAMBER PLS FLOVU 2  aL DUREX EXTRA SENSITIVE THIN 1 QL
AEROCHAMBER PLUS FLO-VU 2 QL DUREX TROPICAL 1 QL
INTERM EASIVENT 2 QL
AEROCHAMBER PLUS FLO-VU EASY COMFORT SHARPS 1
L ARGE DEVICE 2 QL CONTAINER
AEROCHAMBER PLUS FLO-VU EMBECTA AUTOSHIELD DUO 1 QL
MEDIUM DEVICE . FVBECTAINSULINGYR. o
AEROCHAMBER PLUS FLO-VU 2  aL ULTRAFINE 1 QL
i’\E"RA'(SESAEQ/AIsEERQGO — EMBECTA INSULIN SYRINGE 1 aL
STATIC 2 QL LEJIE/]I-CB)ECTA INSULIN SYRINGE 1 QL
ALCOHOL PREP PADS PAD, 70 % 1 EMBECTA INSULIN SYRINGE 1 QL
AQ INSULIN SYRINGE 1 QL U-500
AQINJECT PEN NEEDLE 1 aL EMBECTA PEN NEEDLE NANO 1 QL
ASSURE ID DUO PRO PEN - M SMBECTAPENNEEDLENANO 1 aL
NEEDLES
ASSURE ID PRO PEN NEEDLES 1 QL B T NEEDLE 1 QL
AUM ALCOHOL PREP PADS 1 EMBRACE PEN NEEDLES 30G X
AUM INSULIN SAFETY PEN 5 MM, 30G X 8 MM, 31G X 6 MM, 1 QL
NEEDLE 31G X 4 MM 1 QL 31G X8 MM, 32G X4 MM
AUMMINIINSULIN PENNEEDLE 1 QL FC2 FEMALE CONDOM 1 QL
AUM PEN NEEDLE 32G X 5 MM, FEMCAP 1
33G X4 MM, 33G X5 MM, 33G X 1 QL FLEXICHAMBER 2 QL
6 MM FLEXICHAMBER ADULT MASK/ 2 aL
AUM READYGARD DUO PEN 1 QL SMALL
NEEDLE FLEXICHAMBER CHILD MASK/ 2 QL
LARGE
AUM SAFETY PEN NEEDLE QL
AUTOKEEPER SAFETY PEN 1 aL gk,,EAfEHAMBER CHILD MASK/ 2 QL
NEEDLE GOODSENSE ALCOHOL SWABS 1 QL
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INSPIREASE RESERVOIR BAGS 2 QL WIDE-SEAL DIAPHRAGM 60
INSULIN PEN NEEDLES 29G WIDE-SEAL DIAPHRAGM 65 1
T e N o WIDE-SEAL DIAPHRAGM 70 1
30G X 5 MM. 30G X 8 MM. 31G X WIDE-SEAL DIAPHRAGM 75 1
4 MM, 31G X5 MM, 31G X 6 MM, 1 QL WIDE-SEAL DIAPHRAGM 80 1
31G X8 MM, 32G X 4 MM, 32G X WIDE-SEAL DIAPHRAGM 85 1
o 22,\%(, S gﬁh} ELAE WIDE-SEAL DIAPHRAGM 90 1
MM, 34G X 3.5 MM WIDE-SEAL DIAPHRAGM 95 1
INSULIN SYRING’I’ES 27GX1/2” Agentes oftalmicos
/2" 0B ML 286 X1/2"L ML 20G Aminoglucgsidos
X1/2” 03 ML, 29G X 1/2” 0.5 ML, gentamicin sulfate ophthalmic 2 QL
%/Igl_G?i(Olég(ll/l\QALoziﬂgl\ﬁlj(gégxll/Q neomycin-polymyxin-gramicidin 2
05 ML, 30G X 1/2" 1 ML, 30G X 1 QL tobramycin ophthalmic 2 Res
5/16" 0.3 ML, 30G X 5/16” 0.5 ML, tobramycin-dexamethasone 3
30G X 5/16” 1 ML, 31G X 15/64” Agentes anticitomegalovirus (CMV)
0.3 ML, 31G X 15/64” 0.5 ML, 31G ZIRGAN 4
X15/64" 1 ML 31GX 5/16"0. ML Antibacterianos, otros
31G X 5/16” 0.5 ML, 31G X 5/16" 1 '
ML, 32G X 5/16” 1 ML bacitra-neomycin-polymyxin-hc 3
INSUPEN32G EXTR3ME 1 QL bacitracin-polymyxin b 2
methylergonovine maleate oral 4 QL BETADINE OPHTHALMIC PREP 4
NOVOFINE PEN NEEDLE 1 QL neomycin-bacitracin zn-polymyx 2
NOVOFINE PLUS PEN NEEDLE 1 QL neomycin-polymyxin-dexameth 2
OMNIPOD 5 DEXCOMINTROKIT 4  PAQL neomycin-polymyxin-hc 3
OMNIPOD 5 DEXCOM PODS 4 PAQL ophthalmic .
OMNIPOD 5 LIBRE INTRO KIT 4 PAQL polymyxin b-trimethoprim 2
OMNIPOD 5 LIBRE PODS 4 PAQGL QuInpeoticos
PARI VORTEX ADULT MASK 2 QL NATACYN =
PARI VORTEX PEDIATRIC MASK 2 aQL Agentes antiherpéticos
PEN NEEDLE/5-BEVEL TIP 1 QL trifluridine 3
PHEXX 1 Macrélidos
PURE COMFORT SAFETY PEN 1 aL AZASITE 4
NEEDLE $0 de copago
QUICK TOUCH INSULIN PEN 1 aL unavez que tu
NEEDLE prqveedor de
: cudsdodels
RAYA SURE PEN NEEDLE 1 QL erythromycin ophthalmic 2 que es para
SAFETY PEN NEEDLES 1 QL prevenir la
SHARPS COLLECTOR 1 conjuntivitis
SHARPS CONTAINER 1 neonatal
TECHLITE PLUS PEN NEEDLES 1 QL 8‘;?2;%%‘?;2%0
TOPFINE INSULIN PEN NEEDLE 1 QL Agentes oftaimicos, otros '
TRUE COMFORT SAFETY PEN b ™ AKTEN 4
NEEDLE ALTACAINE 2
TRUE COVER L QL atropine sulfate ophthalmic
UNIFINE OTC PEN NEEDLES 1 QL <olution 1% 2
UNIFINE PROTECT PEN NEEDLE 1 QL cyclopentolate hcl ophthalmic 2
VERIFINE INSULIN PEN NEEDLE 1 QL cyclosporine (pf) 4 PA: QL
VERIFINE INSULIN SYRINGE 1 QL loteprednol-tobramycin 4
VERIFINE PLUS PEN NEEDLE 1 QL MIEBO DRO 1.3GM/ML 4 PA
VERIFINE SHARPS CONTAINER 1 MITOSOL 4
VORTEX VALVE CHAMBER-PEDI 2 QL proparacaine hcl ophthalmic 2
MASK sulfacetamide-prednisolone 2
VORTEX VALVED HOLDING 2 QL tetracaine hcl ophthalmic 2
CHAMBER
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TRYPTYR SOL 0.003 % 4 PA travoprost (bak free)

Agentes antialérgicos oftalmicos Quinolonas

azelastine hcl ophthalmic 2 ciprofloxacin hcl ophthalmic 2

bepotastine besilate 4 QL gatifloxacin ophthalmic 3

cromolyn sodium ophthalmic 2 levofloxacin ophthalmic 2

CYCLOMYDRIL 4 moxifloxacin hcl (2x day) 2

epinastine hcl 2 ST; QL moxifloxacin hcl ophthalmic 2

LASTACAFT 4 ofloxacin ophthalmic 2

olopatadine hcl ophthalmic 2 Sulfonamidas

solution 0.1 % sulfacetamide sodium o

phenylephrine hcl ophthalmic 2 ophthalmic

Antiinflamatorios oftalmicos Agentes 6ticos

bromfenac sodium (once-daily) 3 QL acetic acid otic 2

dexamethasone sodigm 2 ciprofloxacin hcl otic 3

phosphate ophthalmic ciprofloxacin-dexamethasone 4 ST

diclofenac sodium ophthalmic 2 CIPROFLOXACIN- /

difluprednate 4 FLUOCINOLONE PF

fluorometholone 2 CORTISPORIN-TC 4

flurbiprofen sodium 2 fluocinolone acetonide otic 3

INVELTYS 4 QL hydrocortisone-acetic acid 3

ketorolac tromethamine 2 neomycin-polymyxin-hc otic 2

ophthalmic ofloxacin otic 2

LOTEMAX OPHTHALMIC 4 OTOVEL 4

OINTMENT m .
Agentes pulmonares o del tracto respiratorio

LOTEMAX SM 4 QL 7 A . 3 5
Antiinflamatorios, corticoesteroides inhalables

loteprednol etabonate 4 QL

ophthalmic suspension 0.5 % ALVESCO 4 ST QL

prednisolone acetate ophthalmic 2 ARNUITY ELLIPTA 3 QL

prednisolone sodium phosphate 2 BEVESPIAEROSPHERE 3 QL

ophthalmic breyna 4 QL

Agentes antiglaucoma oftalmicos budesonide inhalation 3 QL

apradonidine hel 2 budesonide-formoterol 4 QL

betaxolol hcl ophthalmic 2 fum_arajce

brimonidine tartrate ophthalmic 2 L flur1.|so||de nasal - S

solution 015 %, 02 % Q fluticasone propionate nasal 2 QL

brimonidine tartrate-timolol 3 QL fluticasone-salmeterol inhalation

: : aerosol powder breath activated

brinzolamide 3 QL 100-50 mcg/act, 250-50 mcg/ 3 QL

carteolol hcl : 2 act, 500-50 mcg/act

dorzolam!de hcl ophthalmlc 2 FLUTICASONE-SALMETEROL

dorzolamide hcl-timolol mal 2 QL INHALATION AEROSOL

dorzolamide hcl-timolol mal pf 3 QL POWDER BREATH ACTIVATED 3 QL

TOPIDINE 4 113-14 MCG/ ACT, 232-14 MCG/

levobunolol hcl 2 ACT, 5614 MCG/ ACT

PHOSPHOLINE IODIDE 3 QVAR REDIHALER 35 QL

pilocarpine hcl ophthalmic 2 wixela |nhut? S QL

solution1%,2 %, 4 % Antihistaminicos

timolol hemihydrate 3 QL azelastine hcl nasal 2

timolol maleate (once-daily) 3 carbinoxamine maleate oral 2

timolol maleate ophthalmic o solution

solution carbinoxamine maleate oral 2

Analogos oftalmicos de prostaglandinas y prostamidas tablet 4 mg

bimatoprost solution 0.01 % 5 oL clemastine fgmarate oral tablet 2

ophthalmic cyproheptadine hcl oral syrup 2 2

latanoprost ophthalmic 2 mg/5Sml -

LUMIGAN 3 QL cyproheptadine hcl oral tablet 2

tafluprost (pf) 4 ST-QL desloratadine oral tablet 3

REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad

MME........ Equivalente a miligramos de morfina
PA...... Se requiere preautorizacion

... Medicamento de especialidad
Terapia escalonada
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Nombre del medicamento

diphenhydramine hcl oral elixir 2 bosentan oral tablet PA; QL; SP
levocetirizine dihydrochloride 3 macitentan 5 PA; QL; SP
oral solution ORENITRAM 5 PAQLSP
levocetirizine dihydrochloride 2 ORENITRAM MONTH 1 5 PA; QL: SP
oral tablet ORENITRAM MONTH 2 5 PAQLSP
°'°pat::'”? hel ;asa'l — 2 ORENITRAM MONTH 3 5 PAQLSP
promethazine-phenylephrine : . "
Antileucotrienos f'elsggsgi'tlft'tegte oral suspension 5  PAQLSP
mgntelukast sodium oral 2 sildenafil citrate oral tablet 20 4 PA: QL: SP
zafirlukast 3 mg
zileuton er 4 ST tadalafil (pah) 5 PA; QL; SP
Broncodilatadores anticolinérgicos TYVASO DPIINSTITUTIONAL KIT 5 PA; QL; SP
ATROVENT HFA 4 QL TYVASO DPI MAINTENANCE KIT 5 PA; QL; SP
ipratropium bromide hfa 4 QL TYVASO DPI TITRATION KIT 5 PA; QL; SP
ipratropium bromide inhalation 2 Agentes para la fibrosis pulmonar
ipratropium bromide nasal 2 pirfenidone 4 PA; QL; SP
SPIRIVA RESPIMAT 3 QL Agentes del tracto respiratorio, otros
tiotropium bromide 3 QL acetylcysteine inhalation 2
Broncodilatadores simpaticomiméticos AIRSUPRA 4
albuterol sulfate hfa 1 benzonatate oral capsule 100 2
albuterol sulfate inhalation 1 mg, 200 mg
albuterol sulfate oral syrup 2 3 BR':.“RI AEROSPHERE 3 QL
mg/5ml guaifenesin-codeine 2 PA; QL
albuterol sulfate oral tablet 3 hydrocod poli-chlorphe poli er 4 PA; QL
arformoterol tartrate 4 QL hydrocodone bit-homatrop mbr 2 PA; QL
epinephrine injection solution 1 aL HYPERSAL 3
auto-injector ipratropium-albuterol 2
formoterol fumarate inhalation 4 QL maxi-tuss ac 2 PA; QL
levalbuterol hcl inhalation 3 QL mometasone furoate nasal 3 QL
STRIVERDI RESPIMAT 3 QL NEBUSAL 3
terbutaline sulfate oral 4 promethazine-codeine 2 PA; QL
VENTOLIN HFA 1 promethazine-dm 2
Agdentes para la fibrosis quistica pseudoephedrine-bromphen- 2
ORKAMBI 5 PAQLSP dm
PULMOZYME 5  PAQLSP PULMOSAL 3
tobramycin nebulization solution 5 PA QL: SP sodium chloride inhalation 2
300 mg/5mlinhalation T STIOLTO RESPIMAT 3 QL
TOBRAMYCIN NEBULIZATION TRELEGY ELLIPTA 3 QL
SOLUTION 300 MG/5ML 5 PA; QL; SP TUXARIN ER 4 PA: QL
INHALATION Relajantes musculares esqueléticos
TRIKAFTA 2 PA QL; SP baclofen oral tablet 10 mg, 20
Estabilizadores de mastocitos mg, 5 mg 2
cromolyn sodium inhalation 3 carisoprodol oral tablet 350 mg 2 QL
Inhibidores de la fosfodiesterasa, enfermedad de las vias chlorzoxazone oral tablet 500
respiratorias mg 3
elixophyllin 3 cyclobenzaprine hcl oral 2
roflumilast 4 QL dantrolene sodium oral 3
THEO-24 4 metaxalone oral tablet 800 mg 3
theophylline er 2 methocarbamol oral tablet 500 5
theophylline oral 3 mg, 750 mg
Antihipertensivos pulmonares orphenadrine citrate er 2
ADEMPAS 5 PA: QL; SP orphenadrine-aspirin-caffeine 5 PA
alyq 5 PA; QL; SP tizanidine hcl oral capsule 2 mg, 3
ambrisentan 5 PA; QL; SP 4mg, 6 mg
tizanidine hcl oral tablet 2
REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias Limite de cantidad

MME........ Equivalente a miligramos de morfina

PA..... Se requiere preautorizacion

... Medicamento de especialidad
Terapia escalonada




Nombre del medicamento m

Agentes para trastornos del suefio

Moduladores receptores de acido gamma-aminobutirico

(GABA)

eszopiclone 2 QL

flurazepam hcl 2 QL

temazepam 2 QL

triazolam 2 QL

zaleplon 2 QL

zolpidem tartrate er 3 QL

zolpidem tartrate oral tablet 2 QL

Trastornos del suefio, otros

BELSOMRA 4 ST, QL

doxepin hcl oral tablet 4 QL

ramelteon 4 ST; QL

tasimelteon 5 PA; QL; SP

Agentes promotores del estado de vigilia

armodafinil 3 QL

modafinil oral 2 QL

sodium oxybate 5 PA; QL; SP

SUNOSI 4 PA; QL

REFERENCIA: 7D.............. Limite de 7 dias QL. Limite de cantidad

MME....... Equivalente a miligramos de morfina SP..... Medicamento de especialidad
PA..... Se requiere preautorizacion ST Terapia escalonada
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SUBCUTANEQUS. ... 29
AMJEVITA SOLUTION AUTO-

INJECTOR 80 MG/0.8ML
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aprepitant............ 13
] 0] o 27
APTIVUS ... 17
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COMFORT EZ PRO PEN NEEDLES....... 32
COMFORT TOUCH TWIST LANCET

B0G o 18
COMPLERA. ... 16
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CONDOMS ... ... 32
constulose..............o 24
CONTOUR CONTROL SOLUTION ....... 18
CONTOUR MONITOR KIT W/DEVICE....18
CONTOURNEXT ... 18

CONTOURNEXT CONTROL SOLUTION....18
CONTOUR NEXT EZ KIT W/DEVICE ..... 18

CONTOUR NEXT GEN MONITORKIT
W/DEVICE.............oo 18

CONTOURNEXT GEN TEST STRIPS ...... 18
CONTOUR NEXT LINK KIT W/DEVICE. . .18

CONTOUR NEXT MONITOR KIT W/
DEVICE.......ccoii 18

CONTOUR NEXT ONE KIT W/DEVICE ...18
CONTOUR PLUS BLUE KIT W/DEVICE. . .18
CONTOUR PLUS CONTROL SOLUTION18

CONTOURPLUS TESTSTRIP............. 18
CONTOURTESTSTRIPS ...t 18
CORLANOR ORAL SOLUTION............ 21
CORTIFOAM ...t 32
CORTISPORIN-TC ... 34
COTELLIC. ...t 14
CREON ..ot 25
CRESEMBAORAL ... 13
cromolyn sodium inhalation ............. 35
cromolyn sodium ophthalmic ........... 34
cromolynsodiumoral .................... 24
CROTAN .. 15
cryselle ... 27
cyanocobalamin injection solution

1000 meg/ml...oneei 24
CYANOCOBALAMIN INJECTION
SOLUTION 2000 MCG/ML............... 24
cyclobenzaprine hcloral ................. 35
CYCLOMYDRIL......ovviiiiiiiiiiaaa 34
cyclopentolate hcl ophthalmic .......... 33
cyclophosphamide oral capsule......... 14
CYCLOPHOSPHAMIDE ORAL TABLET...14
cycloserineoral ... 13

cyclosporine modified oral capsule .... 30
cyclosporine modified oral solution.... 30

cyclosporineoral..................... ... 30
cyclosporine (Pf). ...l 33
cyproheptadine hcl oral syrup

2mg/oml.. oo 34
cyproheptadine hcl oral tablet........... 34
CYred €0 ..o it 27
CYSTAGON ..ot 25
dabigatran etexilate mesylate .......... 20
dalfampridineer.......................... 23
danazoloral ... 27
dantrolene sodiumoral................... 35
dapaglifloz base-metforminer.......... 19
dapagliflozin ... 19
dapsoneoral ... 13

DAPTACEL. ..., 30
darifenacin hydrobromideer ............ 26
darunavir............o 17
dasatinib...........o 14
dasettal/35(28) ...cooviiiiiiiiiii 27
dasetta 7/7/7 ... 27
DAYBUE. ..., 22
daysee. ... 27
deblitane ... 29
deferasiroxgranules...................... 24
deferasirox oral packet................... 24
deferasirox oraltablet.................... 24
deferasirox oral tablet soluble ........... 24
DELSTRIGO .......ooviiiiiiiiii . 16
delyla ..o 27
demeclocyclinehcl.................... .. 1
DENGVAXIA ... 30
DEPO-SUBQ PROVERA104 .............. 29

DESCOVY ORAL TABLET 120-15 MG..... 16
DESCOVY ORAL TABLET 200-25 MG....16

desipraminehcloral...................... 12
desloratadine oraltablet................. 34
desmopressin ace spray refrig........... 27
desmopressin acetate injection......... 27
desmopressin acetateoral............... 27
desmopressin acetatepf................. 27
desmopressin acetatespray ............. 27
desonide externalcream................. 26
desonide external lotion ................. 26
desonide external ointment ............. 26
desoximetasone external ................ 26
desvenlafaxine succinateer ............. 12
dexamethasoneintensol................. 26
dexamethasone oral elixir................ 26
dexamethasone oral solution............ 26
dexamethasone oraltablet.............. 26
dexamethasone sodium phosphate
ophthalmic............................ 34
DEXCOM G6 RECEIVER .................. 18
DEXCOMGBSENSOR .................... 18
DEXCOM G6 TRANSMITTER............. 18
DEXCOM G7 15 DAY SENSOR............. 18
DEXCOM G7 RECEIVER .................. 18
DEXCOMG7SENSOR ...............o.... 18
dexmethylphenidatehcl ................. 22
dexmethylphenidate hcler .............. 22
dextroamphetamine sulfateer.......... 22
dextroamphetamine sulfate oral solution
............................................. 22
dextroamphetamine sulfate oral tablet
10MQg,5mMg .o 22
DIACOMIT.....oiiiiiiiiii 1
DIASTIXREAGENT...........oiiiill. 18
diazepamintensol ........................ 18
diazepam oral concentrate .............. 18

diazepam oral solution................... 18

diazepamoraltablet...................... 18
diazepamrectal................... 11
diazoxideoral ... 19
diclofenac-misoprostol.................... 9
diclofenac potassium oral tablet 50 mg .9
diclofenacsodiumer...................... 9
diclofenac sodium external gel 3%...... 14
diclofenac sodium ophthalmic .......... 34
diclofenac sodiumoral .................... 9
dicloxacillinsodium....................... 11
dicyclomine hcloral capsule............. 24
dicyclomine hcl oral solution

10mg/Sml.ooo 24
dicyclomine hcl oral tablet20mg ....... 24
diflorasone diacetate external cream.. .26
diflunisaloral..............ooooo. 9
difluprednate ... 34
digoxin oral solution...................... 21
digoxin oral tablet625mcg ............. 21

digoxin oral tablet 125 mcg, 250 mcg ...21
dihydroergotamine mesylate injection ...13
DILANTIN ORAL CAPSULE 30 MG....... 12

diltiazemhclerbeads .................... 21
diltiazem hcl er coated beads............ 21
diltiazem hcl er oral capsule extended
releasel2hour......................o.l 21
diltiazem hcl er oral capsule extended
release24 hour............................ 21
diltiazem hcl er oral tablet extended
release24 hour....................... L. 21
diltiazemhcloral.......................... 21
dilt-=Xr ... 21
dimethyl fumarateoral................... 23
dimethyl fumarate starter pack.......... 23
DIPENTUM .. ..o 31
diphenhydramine hcl oral elixir.......... 35

diphenoxylate-atropine oral liquid ...... 24
diphenoxylate-atropine oral tablet...... 24

dipyridamoleoral ........................ 20
disopyramide phosphate................ 20
disulfiramoral..........ooooooi 10
divalproexsodiumer ..................... 18
divalproex sodiumoral ................... 18
dofetilide ..o 20
dolishale...........ooooi 27

donepezil hcl oral tablet10 mg,5mg ...12
donepezil hcl oral tablet dispersible. ... .. 12

dorzolamide hcl ophthalmic............. 34
dorzolamide hcl-timololmal............. 34
dorzolamide hcl-timolol mal pf.......... 34
dotti v 27
DOVATO ..ot 16
doxazosin mesylateoral................. 20
doxepinhclexternal...................... 23



doxepin hcloralcapsule.................. 12
doxepin hcl oral concentrate ............ 12
doxepinhcloraltablet................... 36
doxercalciferoloral ....................... 32
doxycycline hyclate oral capsule
100mg,50 Mg ... 11
doxycycline hyclate oral tablet
100mMg,20MQg e 11
doxycycline monohydrate oral capsule
100mMg, 50 Mg . 11
doxycycline monohydrate oral

suspension reconstituted................ 11
doxycycline monohydrate oral tablet ... 11
dronabinoloralcapsule .................. 13
DROPLETMICRON ... 32
DROPSAFE ACTI-LANCE 23G............ 18
DROPSAFE ALCOHOL PREP ............. 32
DROPSAFE AUTOPROTECTDUO ........ 32

DROPSAFE MEDLANCE LANCET 30G...18
DROPSAFE SAFETY SYRINGE/NEEDLE.....32
drospiren-eth estrad-levomefol oral

tablet3-0.03-0451mg ...t 27
drospirenone-ethinyl estradiol .......... 27
DROXIA. ..o 14
DUAVEE..........o 27
duloxetine hcl oral capsule delayed release
particles20 mg,30 mg,60 mg............ 12
DUOPA. ... 15
DUPIXENT.....oooiii 23
DUREX EXTRASENSITIVETHIN ......... 32
DUREXTROPICAL ........oooiiiiiiinn, 32
dutasterideoral......................o 26
dutasteride-tamsulosinhcl .............. 26
EASIVENT ... 32
EASY COMFORT SHARPS CONTAINER... 32
EASYMAX15 LEVEL 2-3 CONTROL ...... 18
EASYMAX CONTROL ..............ooee 18
EASY MAX T1 GLUCOSE SYSTEM ........ 18

EASY TOUCH HEALTHPRO GLUCOSE .. .18
EASY TOUCH HEALTHPRO HIGH/LOW... .18

econazole nitrate external cream ....... 13
econtraone-step ... 29
EDURANT. ... 16
EDURANTPED ..., 16
efavirenz....................... 16
efavirenz-emtricitab-tenofodf.......... 16
efavirenz-lamivudine-tenofovir.......... 16
EFFER-K ORAL TABLET EFFERVESCENT

IOMEQ,20MEQ .......coovviiiii 23
effer-k oral tablet effervescent.......... 25
01T 23
eletriptan hydrobromide................. 13
ELIGARD ... 29
elinest ........... ... 27
ELIQUIS ... 20
ELIQUIS M5 MGPACK). ..o 20

ELIQUIS 2MGPACK) ... 20
ELIQUIS DVT/PE STARTERPACK ....... 20
elixophyllin ... 35
ELMIRON. ... .o 26
eltrombopag olamine oral packet...... 20
eltrombopag olamine oral tablet....... 20
elUryNg .o 27
EMBECTAAUTOSHIELD DUO............ 32
EMBECTAINSSYRU/F1/2UNIT......... 32
EMBECTAINSULIN SYRINGE ............ 32
EMBECTAINSULIN SYRINGE U-100..... 32
EMBECTAINSULIN SYRINGE U-500 ....32
EMBECTAINSULIN SYR ULTRAFINE.....32
EMBECTA PEN NEEDLE NANO........... 32
EMBECTA PEN NEEDLE NANO 2 GEN... .32
EMBECTA PEN NEEDLE ULTRAFINE..... 32

EMBRACE PEN NEEDLES 30G X5 MM,
30G X8 MM, 31G X 6 MM, 31G X 8 MM,

B2GXAMM. ..o 32
EMBRACE WAVE GLUCOSE CONTROL..18
EMGALITY. ... 13
EMSAM ... . 12
emtricitabine........................L 16

emtricitabine-tenofovir df oral tablet
100-150 mg, 133-200 mg,167-250 mg ... .16

emtricitabine-tenofovir df oral tablet

200-300 M.+t 16
emtricitab-rilpivir-tenofovdf............ 16
EMTRIVAORAL CAPSULE ................ 16
EMTRIVA ORAL SOLUTION .............. 16
emzahh.............. 29
enalapril-hydrochlorothiazide ........... 21
enalapril maleate oral tablet............ 20
ENCARE ... 26
endocet ... 9
ENFLONSIA ... 30
ENGERIX-B.........oooiiii 30
enilloring ... 27
enoxaparin sodium ...................... 20
ENSKYCE. .ttt 27
entacapone ..., 15
entecavir ... 16
ENTRESTO ORAL CAPSULE SPRINKLE ...21
enulose ... 24
EPIDIOLEX.......oooiiiii . 11
epinastinehcl....................... 34
epinephrine injection solution

auto-injector..............oo 35
EPIVIR ... 16
eplerenone...........oooiiiiiiii 21
ergocalciferoloral capsule............... 24
ERGOMAR. ... 13
ergotamine-caffeine..................... 13
ERLEADA ... ..o 14
erlotinibhel............... 14

ERYPAD 2%. ....oooviiiiii 23
erythromycin base oral capsule

delayed release particles................. 11
erythromycin base oral tablet............ 11
erythromycin base oral tablet
delayedrelease ... 11
erythromycin ethylsuccinate oral
suspension reconstituted................ 11
erythromycinexternal.................... 23
erythromycin ophthalmic................ 33
erythromycinoral......................... 11
escitalopram oxalate oral solution....... 12
escitalopram oxalate oral tablet......... 12
ESKATA . 23
eslicarbazepine acetate.................. 12
esomeprazole magnesium oral
capsuledelayedrelease.................. 25
estarylla ... 27
estazolam ...l 18
estradiol-norethindrone acet............ 27
estradioloral ... 27
estradiol transdermal patch twice

weekly ... 27
estradiol transdermal patch weekly ... .. 27
estradiolvaginal .................... ... 27
estradiol valerate intramuscular......... 27
ESTRING. ... 27
eszopiclone ... 36
ethacrynicacid................... 21
ethambutol hcloral..................... 13
ethosuximideoral ........................ 11
etodolac.......ooooiiiiiii 9
etodolacer........ooooviiiiiiiii 9
etonogestrel-ethinyl estradiol ........... 27
etoposideoral............... 14
etravirine ... 16
everolimus oral tablet5mg.............. 14
EVOTAZ. ... 17
EXELDERM ..., 13
exemestane.............o 14
ezetimibeoral............... 22
ezetimibe-simvastatin.................... 22
falmina ... 27
famcicloviroral ........................... 17
famotidine oral suspension

reconstituted ... 24
famotidine oral tablet 20 mg, 40 mg....24
FC2 FEMALE CONDOM .................. 32
febuxostat................. 13
feirzalS5/30 ... 27
feirzal/20. .. ..o 27
felbamate ... 11
felodipineer............iii 21
FEMCAP ... 32
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fenofibrate micronized oral capsule

134 mg,200mg,67mMg........ccnnnn. 22
fenofibrate oral capsule 134 mg,

200mMQ, 67 MQG..uniiiiiiiiiiiiiaen 22
fenofibrate oral tablet 145 mg, 160 mg,
48mMg,54mMg ..o 22

fentanyl transdermal patch 72 hour
100 mcg/hr, 12 mcg/hr, 25 mcg/hr,

50 meg/hr,75meg/hr. ..o 9
ferriccitrate..................... 24
fesoterodine fumarateer ................ 26
FETZIMA. ... 12
finasteride oraltablet5mg.............. 26
fingolimod hcl...........oooooiiii 23
finzala.......................... 27
flavoxatehcl....................... ... 26
flecainideacetate ....................... 20
FLEXICHAMBER .......................... 32

FLEXICHAMBER ADULT MASK/SMALL ...32
FLEXICHAMBER CHILD MASK/LARGE....32
FLEXICHAMBER CHILD MASK/SMALL ...32

FLUAD .. ..o 30
FLUARIX.......ooiii e 30
FLUCELVAX. ... 31
fluconazoleoral........................... 13
flucytosineoral.............oooiiiiiiii 13
fludrocortisone acetateoral ............. 26
FLULAVAL ... 31
FLUMIST. ..o 31
flunisolidenasal........................... 34
fluocinolone acetonide body ............ 26
fluocinolone acetonide external......... 26
fluocinolone acetonide otic.............. 34
fluocinolone acetonide scalp............ 26
fluocinonide emulsified base............ 26
fluocinonide external cream 0.05%..... 26
fluocinonide externalgel................. 26
fluocinonide external ointment ......... 26
fluocinonide external solution........... 26
fluorometholone ......................... 34
FLUOROURACIL EXTERNAL

CREAMOS % ..o 14
fluorouracil externalcream5%.......... 14
fluorouracil external solution............ 14
fluoxetine hcl oral capsule ............... 12
fluoxetine hcl oral capsule delayed
release. ... 12
fluoxetine hcl oral solution............... 12
fluoxetine hcl oral tablet 10 mg,20 mg....12
fluphenazine hcloral ..................... 15
flurandrenolide ........................... 26
flurazepamhcl.................... 36
flurbiprofen oral tablet 100 mg........... 9
flurbiprofen sodium ...................... 34

fluticasone propionate external cream...... 26

fluticasone propionate external
ointment ... 26

fluticasone propionate nasal............. 34

fluticasone-salmeterol inhalation

aerosol powder breath activated

100-50 mcg/act, 250-50 mcg/act,
500-50meg/act ... 34

FLUTICASONE-SALMETEROL
INHALATION AEROSOL POWDER BREATH
ACTIVATED 113-14 MCG/ ACT, 232-

14 MCG/ACT, 55-14 MCG/ACT ........... 34
fluvastatin sodium..................oo 22
fluvoxaminemaleate..................... 12
fluvoxamine maleateer.................. 12
FLUZONE HIGH-DOSE ................... 31
FLUZONE INTRAMUSCULAR
SUSPENSION PREFILLED SYRINGE..... 31
folicacid oraltabletlmg................. 24
folic acid oral tablet 400 mcg, 800 mcg. . .24
fondaparinuxsodium.................... 20
FONDCIRCLE BLOOD GLUCOSE

MONIT. ..ot 18
FONDCIRCLE CONTROL SOLUTION....18
FONDCIRCLE LANCING DEVICE......... 18

FONDCIRCLE SINGLE USE LANCETS...18
FORATEST N'GO ADV-VOICE-6 CON ...18

formoterol fumarate inhalation.......... 35
fosamprenavir calcium................... 17
fosfomycin tromethamine............... 10
fosinoprilsodium ........................ 20
fosinopril sodium-hctz ................... 21
FOSRENOL ORAL PACKET ............... 24
FREESTYLE LIBRE 2 PLUS SENSOR...... 19
FREESTYLE LIBRE2 READER ............ 19
FREESTYLE LIBRE2SENSOR............ 19
FREESTYLE LIBRE 3 PLUS SENSCR...... 19
FREESTYLE LIBRE3READER ............ 19
FREESTYLE LIBRE3SENSOR............ 19

FREESTYLE LIBRE 14 DAY READER...... 18
FREESTYLE LIBRE 14 DAY SENSOR...... 18
FREESTYLE PRECISION NEO SYSTEM ..19
FRESKARO MAGNESIUM CITRATE ...... 24
ft acid reducer oral capsule delayed

release15mMg ... 25
ftaspirinadultlowdose................... 9
ftaspirinlowdose ...................... 9
ft aspirin oral tablet chewable ............ 9
ftclearlax......ooooiiiiiiiii 24
ftfolicacid ... 24
ftglucose........ooooiiiiii 19
ftlaxative..........oo 24
ftmagnesiumcitrate..................... 24
ftnaloxonehcl ... 10
ftnicotine ... 10
ftnicotinemini............... 10

furosemide oral solution ................. 21

furosemide oral tablet.................... 21
fyavolv.. ... 27
gabapentin oral capsule 100 mg,

300mg,400Mg...cooiiiii 11

gabapentin oral solution 250 mg/5ml... 11
gabapentin oral tablet 600 mg,800 mg .. 11

galantamine hydrobromideer........... 12
galantamine hydrobromide oral

solution. ... 12
galantamine hydrobromide oral tablet .. .12
galbriela ... 27
gallifrey. ... 29
GALZIN ... 23
GARDASILO. .. 31
gatifloxacin ophthalmic.................. 34
gavilaxoral powder....................... 24
gavilyte-c......oooii 25
gavilyte-g......oooii 25
gavilyte-n with flavorpack ............... 25
gefitinib ... 14
gemfibroziloral ... 22
generlac........ooooiiiii 25
gengraf. .. ..o 30
gentamicin sulfate external.............. 10
gentamicin sulfate ophthalmic.......... 33
gentle laxative oral tablet delayed
release.........oooiiiiiiiiiii 25
GENVOYA. .. 16
GILOTRIF. ..ot 14
glatirameracetate.................. ... 23
glatopa ... 23
glimepiride oral tablet1 mg,2 mg,4 mg...19
glipizideer............... ... ... 19
glipizide-metforminhcl.................. 19
glipizide oral tablet 10 mg,25mg,5mg ..19
GLUCAGON EMERGENCYKIT........... 19
glucagon emergency kit injection

solution reconstituted1lmg.............. 19
GLUCOSE CONTROL SOLUTIONS ...... 19
glucose gummies.................l. 19
GLUCOTOGO ... 19
glyburide ... 19
glyburide-metformin..................... 19
glycolax. ... 25
glycopyrrolate oral tablet1 mg,2mg....24
glydo. .. 10
GOODSENSE ALCOHOL SWABS.......... 32
goodsense aspirinlowdose............... 9
goodsenseclearlax....................... 25
goodsense lansoprazole oral capsule
delayedrelease .....................o 25
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goodsense nicotine mouth/throatgum..10  hydrocodone-acetaminophen INCRELEX.....oooiiiiii 27

goodsense nicotine mouth/throat gga_lssz?:_)lutiorléo—r’)oo mg/15ml, o indapamide ... 21
lozenge4mg............oooi 10 o n;g/ m U, T indomethaciner........................... 9
oodsense nicotine policrilex............ 10 hydrocodone-acetaminopnén ora ; ;
g : p tablet 10-325 mg, 25-325 mg, 5-325 mg, indomethacin oral capsule................ 9
granisetron hcloral....................... 13 75305 mg. . 9 INFANRIX................................ 31
griseofulvin microsizeoral ............... 13 hydrocodone bitartrate er oral capsule INGREZZA . 29
griseofulvin ultramicrosize oral tablet extended release 12hour.................. 9 INLYTA.......ooiiii 15
125mg, 250 Mg oo 13 hydrocodone bit-homatrop mbr ........ 35 INSPIREASE RESERVOIRBAGS.......... 33
guaifenesin-codeine ................... 35 hydrocodone-ibuprofen................... 9 INSTA-GLUCOSE ...oooooeo 19
guanfacinencl. ... 20 hydrocod poli-chlorphe polier........... 35 INSTALAX ..o, 25
g‘\i/i;‘;aEC:fpr(‘;EL'l' P fg hydrocortisone ace-pramoxine external  INSULIN LISPRO. ....................... 20
RV ” cream 1-1 .A,. e RRREREEEREREE 32 INSULIN LISPRO (1 UNIT DIAL). ... . 20
o T OPENZEACK ” hydrocort!sone—acetlc acid .............. 34 INSULIN LISPRO JUNIOR KWIKPEN .. 20
................................ hydrocortisone butyrate external cream INSULIN LISPRO PROT & LISPRO ... 20
GVOKEPFS. ... 1O e 26
hydrocortisone butyrate external INSULIN PEN NEEDLES 20G X12.7MM,
GYNAZOLE-L. ... 13 o?/ntment y 06 290G X 12MM, 29G X 4MM, 29G X 5MM,
habitrol ....................... ... 10 DT 29G X 8MM, 30G X 5 MM, 30G X 8 MM,
HADLIMA 30 hyld rocortisone butyrate external o6 31G X 4 MM, 31G X5 MM, 31G X 6 MM, 31G
""""""""""""""""" solution.............. X 8 MM, 32G X 4 MM, 32G X 5 MM, 32G X
HADLIMAPUSHTOUCH ................. 30 hydrocortisone external cream 25%....26 6 MM, 32G X8 MM, 33G X4 MM, 33G X
:A:EG?IZ[/)?O ............................... gi hydrocortisone external lotion 25 %. ... 26 5MM,33G X6 MM,34GX35MM........ 33
ailey15/30. ... . . o INSULIN SYRINGES 27G X1/2" 0.5 ML,
hailey2dfe gy pydrocortisone exteral ointmentl%, o767 o1 ML, 28G X 1/2" 05 ML,
e e > 5% ..... S RIRIEREIES 28G X 1/2" 1 ML, 29G X 1/2" 0.3 ML, 29G X
a! eyfel5/30............ hydrocortisoneoral................... ... 26 1/2" 05 ML, 29G X 1/2" 1 ML, 29G X 5/16"
haileyfe1/20.............ooc 27  hydrocortisone (perianal) external cream 1ML, 30G X 1/2" 0.3 ML, 30G X1/2" 05 ML,
halobetasol propionate external 25 % 32 330G X1/2"1ML,30G X 5/16" 0.3 ML, 30G
CrBaAM . . e 26 hyd rocortisonerectal.............. .. ..... 32 1(53/6146""00\7)5 |\|>|A|l_73310GGxxlg§]é64'_'"lo'\gL|\,/”3_1§l>é
g?r:(;raeetnasd proplonate external 26 hyd rocortisonevalerate.................. 26 X 15/64"1 ML,’31G X 5/16" 03 ML, é)lG X
S hydromorphonehcler..................... 9 5/16"05ML,31G X5/16"1 ML,
Sanl']ogp/i:udo' laCtate Oral concentrate 15 hyd romorphone hc| ora| ||qu|d 1 mg/m| 9 326 X 5/16" IML .o 33
haloperid.o.i oral ........................ 15 hydromorphone hc| ora| tab|et .......... 9 INSUPENZ}QG EXTR3ME .................. 33
HAVRIX 21 hydroxychloroquine sulfate oral......... 15 INTELENCE ..., 16
heather ................................... 09 hydroxyurea Ora| ........................ 14 intrOVale ................................... 27
heparin sod|um (porCIne) .............. 20 hydroxyzine hc| Ora| Syrup 10 mg/5m| 17 INVELTYS. ..o 34
heparin sodium (porcine) .+.r.f.i;:l """"" oo hydroxyzine heloral tablet............... 17 IOPIDINE.......................o 34
heparin sodium (porcine) pf oo Nydroxyzine pamoateoral................ 17 IPOL.....oo 31
HEPLISAV-B 53 HYPERSAL......................... 35 ipratropium-albuterol.................... 35
her Style ............................. 09 ibandronate sodiumoral ................. 32 ipratropium bromidehfa................. 35
WIBERIK 21 |buprofen ora' tab'et 400 mg, 600 mg’ Ipratroplum brom|de Il’lha|atlon ......... 35
"""""""""""""""""" ” 800mg.................oocie. 9 ipratropium bromide nasal...............35
:Emtgg ;\’IV;E';E:O‘ KWIKPEN """" 28 icatibantacetate...................... 29 irbesartan ... 20
HUMALOG MIX 75/25 KWIKPEN 0 iclevia.............. 27  irbesartan-hydrochlorothiazide ......... 21
HUMALOG MIX 75/25 VIAL 0 ICLUSIGTABIOMG .................... 14 ISENTRESS ....oooiii i 16
HUMALOG SUBCU/TAN EOUé """""" 20 ICLUSIGTABISMG ... 14 ISENTRESSHD ...oooooe 16
HUMALOG U-100 JUNIOR KWIKPEN o 0 ICLUSIGTAB3OMG. ... 14 isibloom ..o 28
HUMATIN e S ICLUSIGTAB45MG....................... 14 isoniazid oral SYFUP it 13
HUMULIN.;O. 30 KWIKPEN """"""""" 20 icosapentethyl.................o 22 isoniazidoraltablet....................... 14
HUMULIN 70/30 VAL 20 IDVYNSO ..o 17 isosorb dinitrate-hydralazine ............ 21
HUMULIN N IZWIKPEN """""""""" 20 IHEALTH CONTROL SOLUTION ......... 19 isosorbide dinitrate oral tablet 10 mg,
"""""""""" IHEALTH LANCING DEVICE..............19 20mg,30mg,5mg.......................22
HUMULINNVIAL ... 20 imatinib mesylateoral.................... 14 isosorbide mononitrate .................. 22
HUMULIN R U-500 KWIKPEN ........... 20 IMBRUVICA ... 14 isosorbide mononitrateer ............... 22
HUMULINRVIAL ... 20 imipramine hcloral ....................... 12 isotretinoin oral capsule 10 mg, 20 mg,
HYCAMTIN ORAL ... 14| ipramine pamoate 1o 30MQGA0Mg ... 23
:yjralaﬁline :: orzl ..... S ii imiquimod external cream5%. ... 03 isradipine...........ooiii 21
ydrochlorothiazide oral................ INCASSIA ...ttt 29
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itraconazoleoral .......................... 13
ivabradinehcl........................L 21
ivermectin externalcream............... 23
ivermectin oraltablet3mg.............. 15
JAIMIESS ..o 28
JAKAFT. ..o 15
JAKAFIXR. ..o 15
JARDIANCE ... 19
Jasmiel. ..o 28
jencycla.......ooo 29
jinteli...oooo 28
jolessa .o 28
JOYEAUX « ettt 28
juleber...... .. 28
JULUCA . 16
Junell5/30. ... 28
junell/20. ... 28
junelfel5/30. ... 28
junelfel/20................ 28
junelfe24 ... 28
kaitlibfe ... 28
KALETRA ... 17
kalliga.......ooooii 28
kariva .. ... 28
kelnorl/35 ... ... 28
ketoconazole externalcream............ 13
ketoconazole external shampoo ........ 13
ketoconazoleoral......................... 13
KETO-DIASTIX ...oooiiiiiiii 19
KETONECARE ... 19
ketoprofener ... 9

ketoprofen oral capsule 25 mg, 50 mg...9
ketorolac tromethamine ophthalmic ...34

ketorolac tromethamineoral ............. 9
KETOSTIX ..o 19
KISQALI (200 MGDOSE)................. 14
KISQALI (400 MGDOSE)................. 14
KISQALI (600MGDOSE) ................ 14
klayesta..........coooiiiiii i 13
klor-con10 ........oooviiiiii 23
klor-conmlO...........ooooiiiiiii. . 23
kKlor-conml15............o 23
klor-conm20.............oooiiiiii 23
klor-conoralpacket...................... 23
klor-con oral tablet extended release .. .23
KRISTALOSE. ... 25
kurvelo........ooooiiiii 28
labetalolhcloral .......................... 21
lacosamide oral solution 10 mg/ml,

100 mg/10ml, 50 mg/5ml................ 12
lacosamide oraltablet.................... 12
lactulose encephalopathy ............... 25
lactulose oralpacket ..................... 25
lactulose oral solution.................... 25
LAGEVRIO........c.cooiiiiiiiii 16

lamivudine oral solution 10 mg/ml ...... 16

lamivudine oral tablet100mg........... 16
lamivudine oral tablet 150 mg, 300 mg .16
lamivudine-zidovudine................... 16
lamotrigine oral tablet.................... 1
lamotrigine oral tablet chewable......... 1
LANCETS ... 19
LANCETS28GTHIN ............oooeLl. 19
LANCETSSUPERTHIN ................... 19
lansoprazole oral capsule delayed

release......ooovviiiiiiiiii 25
lanthanum carbonate .................... 24
[arin 15/30 ... 28
[arin1/20 ..o 28
larin24fe.................l. 28
larinfe15/30.............oooo L. 28
larinfe 1/20. ... 28
LASTACAFT ..o 34
latanoprost ophthalmic.................. 34
laxative osmotic ...................... L 25
lederle leucovorin......................... 14
LEDIPASVIR-SOFOSBUVIR............... 16
leflunomideoral ......................... 30
lenalidomide ... 14

LENVIMA ORAL CAPSULE THERAPY PACK
10 &4 MG,10 MG, 10 MG &2 X4 MG, 2 X
10 MG, 2 X1I0 MG &4 MG,2X4 MG, 3 X

AMG,AMG.......oo 15
lessina ... 28
letrozoleoral ........................ . ..., 14
leucovorin calciumoral................... 14
LEUKERAN ... 14
leuprolide acetate injection.............. 29
levalbuterol hclinhalation................ 35
levetiracetamer ...l 11
levetiracetam oral solution............... 1
levetiracetamoraltablet................. 1
levobunololhel............................ 34
levocarnitine oral solution ............... 23
levocarnitine oral tablet.................. 23
levocarnitinesf............................ 23
levocetirizine dihydrochloride oral
solution...........oooo 35
levocetirizine dihydrochloride oral

tablet ... 35
levofloxacin ophthalmic.................. 34
levofloxacin oral solution................. 11
levofloxacinoraltablet................... 11
levonest ... 28
levonorgest-eth estrad 91-day oral tablet
0.15-0.03MQg . .iiiiiiiiii i 28
levonorgest-eth estradiol-iron........... 28
levonorgestrel.................. 29
levonorgestrel-ethinyl estrad oral tablet
0.1-20 mg-mcg,90-20mcg.............. 28
levonorg-eth estrad triphasic............ 28

levorphanol tartrateoral .................. 9
levothyroxine sodium oral tablet ........ 29
[eVOXYl ..o 29
lidocaine external patch5% ............. 10
lidocaine hcl external solution........... 10
lidocaine hcl mouth/throat .............. 10
lidocaine hclurethral/mucosal .......... 10
lidocaine-prilocaine external cream..... 10
lidocaineviscoushcl.................. ... 10
linezolid oral suspension

reconstituted10 linezolid oral tablet..... 10
LINZESS ... 24
lomNy ..o 29
liothyronine sodiumoral ................. 29
lisinopril-hydrochlorothiazide............ 21
lisinopriloral...................... 20
lithium ... 18
lithium carbonateer...................... 18
lithium carbonateoral.................... 18
lojaimiess.........oooo 28
LOKELMA. ... 24
LOLOESTRINFE ..., 28
lomustine...........ooo 14
loperamide hcl oral capsule.............. 24
lopinavir-ritonavir......................... 17
lorazepamintensol ....................... 18
lorazepam oral concentrate 2 mg/ml ...18
lorazepamoraltablet..................... 18
LORBRENA .. ..., 15
loryna. ... 28
losartan potassium-hctz................. 21
losartan potassiumoral ................. 20
LOTEMAX OPHTHALMIC OINTMENT ...34
LOTEMAXSM. ... 34
loteprednol etabonate ophthalmic
suspension 0.5 %.......oovvviiiiiiiiiii 34
loteprednol-tobramycin.................. 33
lovastatinoral ... 22
low-ogestrel................o 28
loxapine succinate........................ 15
lo-zumandimine ... 28
lubiprostone................oooi 24
Uizzal5/30 ..o 28
Uizzal/20 . ..o 28
LULICONAZOLE ..., 13
LUMIGAN. ... 34
lurasidonehcl ..., 15
lutera ... 28
lyleq. ..o 29
lyllana. ... 28
LYNPARZA ... 15
LYSODREN ... 29
[YZa. . ..o 29
macitentan............... 35
magnesium citrate oral solution......... 25



malathion ... 15
MAraVIrOC. ..ot 17
marlissa. ... 28
MARPLAN ... 12
MATULANE...........oo 14
matzimla............ 21
maxi-tussac...........oooii 35
meclizine hcl oral tablet25mg .......... 12
meclizine hcl oral tablet50 mg.......... 12
meclofenamate sodiumoral.............. 9
medroxyprogesterone acetate
intramuscular..............o 29
medroxyprogesterone acetate oral ..... 29
mefenamicacidoral....................... 9
mefloquinehcl............................ 15
megestrol acetate oral suspension
40mg/ml. .o 29
megestrol acetate oral suspension
625mg/5ml.......o 29
megestrol acetate oral tablet............ 29
meleya. ..o 29
meloxicamoraltablet..................... 9
memantine hcl oral solution 2 mg/ml...12
memantine hcloral tablet................ 12
MENQUADFI ... 31
MENVEO. ... 31
meprobamate............... 17
mercaptopurine oraltablet.............. 14
mesalamine-cleanser .................... 32

mesalamine er oral capsule 0.375gm...31
mesalamine oral tablet delayed release

12gm. 31
mesalaminerectal........................ 31
mesnaoral ... 15
metaxalone oral tablet 800 mg........... 35
metforminhcler.......................... 19
metformin hcl oral solution.............. 19
metformin hcl oral tablet 1000 mg,
500mg,850mMQg . ...ciiii 19
methadone hcl oral solution.............. 9
methadone hcloraltablet ................ 9
methamphetaminehcl................ .. 22
methazolamideoral ...................... 21
methenamine hippurate................. 10
methimazoleoral ......................... 29
methocarbamol oral tablet 500 mg,

750 Mg i 35
methotrexate sodium................... 30
methotrexate sodium (pf) .............. 30
methoxsalenrapid........................ 23
methscopolamine bromideoral......... 24
methsuximide............................. 11
methyldopa ... 20
methylergonovine maleateoral ......... 33
methylphenidate hcler(cd) ............. 22
methylphenidate hcler(la) .............. 22

methylphenidate hcl er oral tablet
extendedrelease ...................... L. 22

methylphenidate hcl er (osm) oral tablet
extended release 18 mg, 27 mg, 36 mg,

SAMQG. i 22
methylphenidate hcl oral solution....... 22
methylphenidate hcloral tablet.......... 22
methylphenidate hcl oral tablet chewable
............................................. 22
methylprednisoloneoral ................. 26
methyltestosteroneoral.................. 27
metoclopramide hcl oral solution
Smg/oml.. .o 12
metoclopramide hcl oral tablet.......... 12
metolazone ... 22
metoprolol-hydrochlorothiazide ........ 21
metoprolol succinateer.................. 21
metoprolol tartrate oral tablet 100 mg,
25mg,50mMg. ..o 21
metronidazole external cream........... 23
metronidazole external gel 0.75%........ 23
metronidazole external lotion ........... 23
metronidazole oral tablet 250 mg,
S500MQg .t 10
metronidazolevaginal.................... 10
mexiletine hcloral ....................... 20
mibelas24fe.. ... 28
miconazole 3 vaginal suppository ....... 13
microgestin1.5/30........................ 28
microgestin1/20.....................L 28
microgestinfe15/30..................... 28
microgestinfe1/20....................... 28
MICROLET NEXT LANCETS.............. 19
MICROLET NEXT LANCING DEVICE ....19
midodrinehcl ... 20
MIEBODRO13GM/ML................... 33
MIFEPREX. ..., 27
mifepristone oral tablet200 mg......... 27
MIGERGOT ... 13
miglitol ... 19
mili.. o 28
milnacipranhcloral....................... 23
milnacipran hcloraltablet ............... 23
MIMVEY .ot 28
minocycline hcloral capsule............. 11
minoxidiloral................... 22
MINZOYA «.oovviiiiiii 28
MIRALAX ORAL POWDER................ 25
mirtazapine oraltablet................... 12
mirtazapine oral tablet dispersible....... 12
misoprostoloral....................L 25
MITOSOL....ooviiiiiii 33
MM asPIrin ......oouiii 9
MM BLOOD GLUCOSE SYSTEM........... 19
mmclearlax..............oo 25
M-M-RIL..........oooooiiiiiiiiii. 31

M-NATALPLUS. ..., 24

MNEXSPIKE ..........ccooiiiiiiin 31
MOBI CONNECT GLUCOSE MONITOR
KL 19
MOBI CONNECT LANCING DEVICE. . ... 19
MOBI CONNECT TWIST LANCETS ...... 19
MOBILE LANCETS30G................... 19
modafiniloral ............................ 36
moexiprilhcl ... 20
mometasone furoate external........... 26
mometasone furoatenasal .............. 35
mono-linyah................... 28
montelukast sodiumoral................. 35
morphine sulfate (concentrate) oral
solution100 mg/5ml ...................... 9
morphinesulfateer........................ 9
morphine sulfate oral solution............ 9
morphine sulfate oral tablet .............. 9
MOUNJARO ... 19
moxifloxacin hcl (2xday)................. 34
moxifloxacin hcl ophthalmic............. 34
moxifloxacinhcloral...................... 11
MULTAQ ... 21
MUPIrOCIN Cream. .....ovvvi e 10
mupirocinointment................. ... 10
MYALEPT ..o 25
My choiCe ... 29

mycophenolate mofetil oral capsule... 30
mycophenolate mofetil oral suspension

reconstituted ... 30
mycophenolate mofetil oral tablet..... 30
mycophenolate sodium................. 30
mycophenolicacid ...................... 30
MYLERAN ... 14
MY WaAY. et et 29
nabumetoneoral ................. 9
nadololoral..............oiii, 21
naftifine hcl externalcream.............. 13
naloxone hclinjection.................... 10
naloxonehclnasal ..................... ... 10
naltrexone hcloral.................... ... 10
naproxendr ... 9
naproxen oral suspension................. 9
naproxenoraltablet....................... 9
naproxen oral tablet delayed release..... 9
naproxen sodium oral tablet 275 mg,

550 MG e 9
naratriptanhcl ... 13
NARCAN ... 10
na sulfate-k sulfate-mgsulf.............. 25
NATACYN ... 33
NATALCORE.........coooiiiii . 24
nateglinide ... 19
NAYZILAM. ... 11
nebivololhel.............o o 21



NEBUSAL ...t 35
necon 0.5/35(28)........coooiiiiiiii. 28
nefazodonehcl ... 12
neomycin-bacitracin zn-polymyx........ 33
neomycin-polymyxin-dexameth ........ 33
neomycin-polymyxin-gramicidin........ 33
neomycin-polymyxin-hc ophthalmic....33
neomycin-polymyxin-hc otic ............ 34
neomycin sulfateoral..................... 10
NEONATALPLUS...............o. 24
NEULASTA. ... 20
NEULASTAONPRO ....................L. 20
NEVIFaPINE . ..ottt 16
Nevirapine er ..........oooiiiiiiiiiia.. 16
NEW AY. ...t 29
niacin (antihyperlipidemic) .............. 22
niacin er (antihyperlipidemic) ........... 22
1 =TT 22
nicardipine hcloral .................... .. 21
NICORETTEMINI......................... 10
NICORETTE MOUTH/THROAT GUM

2MG . 10
NICORETTE MOUTH/THROAT LOZENGE
............................................. 10
nicotinemini................ooo, 10
nicotine polacrilexmini................... 10
nicotine polacrilex mouth/throat........ 10
nicotinestepl............... 10
nicotinestep2 ... 10
nicotinestep3 ..., 10
nicotine transdermal kit.................. 10
nicotine transdermal patch 24 hour

21 mg/24hr,7 mg/24hr................... 10
NICOTROLNS............oo 10
nifedipineer................. 21
nifedipine er osmoticrelease............ 21
nifedipineoral............................. 21
MIKKIL 28
nilutamide. ... 14
nimodipine oral capsule.................. 21
nisoldipineer.................o 21
nitazoxanideoral................ ... 15
nitisinone. ... 25
nitro-bid ... 22
NITRO-DUR TRANSDERMAL PATCH

24 HOUR 0.3 MG/HR,08 MG/HR ........ 22
nitrofurantoin macrocrystal oral
capsule25mg.....coooiiiii 10
nitrofurantoin macrocrystal oral
capsule100mg,50mg................... 10
nitrofurantoin monohydrate
macrocrystals............... 10
nitrofurantoin oral suspension

25mg/5ml . 10
nitroglycerinrectal ....................... 22
nitroglycerin sublingual .................. 22
nitroglycerin transdermal ointment. .. .. 22

nitroglycerin transdermal patch

24 N0UN .. i 22
NIVATHYROID ...l 29
nizatidine...............oooo 24
nora-be...........oi 29
NORDITROPIN FLEXPRO ................ 27
norelgestromin-eth estradiol ............ 28
norethin ace-eth estrad-fe oral tablet
chewable................o oo 28
norethindrone acetateoral .............. 29
norethindrone acet-ethinylest.......... 28
norethindrone-eth estradiol ............. 28
norethindroneoral........................ 29
norgestimate-eth estradiol oral tablet
0.25-35Mg-MCG .. .veiiiiiii e 28
norgestimate-ethinyl estradiol triphasic
............................................. 28
NOTIYIOC. ..ttt 29
nortrel 0.5/35(28) .....ccoovviiiiii 28
nortrel 1/35(21)......ccooiiiiiiiiii 28
nortrel 1/35(28) ... 28
nortrel 7/7/7 ... 28
nortriptyline hcl oral capsule............. 12
nortriptyline hcl oral solution ............ 12
NORVIR ORALPACKET................... 17
NORVIRORAL TABLET ................... 17
NOVOFINE PENNEEDLE................. 33
NOVOFINE PLUS PEN NEEDLE.......... 33
NOVOLOG 70/30 FLEXPEN RELION.... 20
NOVOLOGFLEXPEN .................... 20
NOVOLOG FLEXPEN RELION........... 20
NOVOLOG MIX 70/30 FLEXPEN........ 20
NOVOLOG MIX70/30 RELION ......... 20
NOVOLOG MIX70/30 VIAL ............. 20
NOVOLOG PENFILL...............oo.... 20
NOVOPENECHO ..., 19
npthyroid ... 29
NUBEQA. ... 14
NUCYNTAER........oooo 9
nylial/35 .. ..o 28
NYa7/7/7 .o 28
NYMALIZE. ..., 21
nystatinexternal .......................... 13
nystatin mouth/throat suspension
100000 unit/ml ... 13
nystatinoral ... 13
nystatin-triamcinolone................... 13
NYSTOP ..o 13
octreotide acetate injection............. 29
octreotide acetate subcutaneous....... 29
ODEFSEY ...t 16
ofloxacin ophthalmic..................... 34
ofloxacinoral.............................. 11
ofloxacin otiC.........cooiii.. 34
olanzapine-fluoxetinehcl................ 12

olanzapineoraltablet .................... 15

olanzapine oral tablet dispersible ....... 16
olmesartan medoxomil-hctz............. 21
olmesartan medoxomiloral............. 20
olopatadinehclnasal..................... 35
olopatadine hcl ophthalmic solution

0.1 % 34
OLUMIANT ... 30
omega-3-acid ethylesters............... 22
omeprazole oral capsule delayed
release.........ooooiiiiii 25
OMLYCLOINJ75/05ML ...t 30
OMLYCLOINJ150MG/ML ...t 30
OMLYCLOINJ300/2ML.......ovvvnn. .. 30
OMNIPOD 5 DEXCOM INTROKIT ....... 33
OMNIPOD 5 DEXCOMPODS.............. 33
OMNIPOD 5 LIBREINTROKIT........... 33
OMNIPOD S LIBREPODS ................ 33
OMNITROPE ... 27
ondansetron hcl oral solution 4 mg/5ml. .13
ondansetron hcloraltablet.............. 13
ondansetron odt oral tablet dispersible
AmMg,8MQg i 13
ONELAX MAGNESIUM CITRATE......... 25

ONETOUCH DELICA PLUS LANCING ...19
ONETOUCH DELICA SAFETY LANCING. .19
ONETOUCH ULTRAIN VITRO LIQUID...19
ONETOUCH VERIO IN VITRO LIQUID

HIGH. ..o 19
ONETOUCH VERIO REFLECT KIT W/

DEVICE ... ... 19
ONEVITEWOMENSPLUS................ 24
opciconone-step........................ 29
OPILL. ..o 29
OPIUM. e 24
option2........ 29
OPTIONS GYNOL II CONTRACEPTIVE.. 26
OPVEE ... .o 10
ORENITRAM. ... 35
ORENITRAMMONTHL ... 35
ORENITRAMMONTH2..........oa 35
ORENITRAMMONTH3.............. ... 35
ORILISSA . ..o 29
ORKAMBI. ... 35
orphenadrine-aspirin-caffeine .......... 35
orphenadrinecitrateer................... 35
orquidea.........ooiiiiii i 29
oseltamivir phosphateoral............... 17
OSPHENA ... . 29
OTEZLA. .. 30
OTEZLA/OTEZLA XRINITIATION PK... 30
OTEZLAXR ..o 30
OTOVEL ..o 34
oxaprozinoraltablet....................... 9
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OXAZEPAM ..ttt 18
oxcarbazepine oral suspension.......... 12
oxcarbazepine oraltablet................ 12
oxybutynin chlorideer.................... 26
oxybutynin chloride oral solution........ 26

oxybutynin chloride oral tablet 5 mg... .26

oxycodone-acetaminophen oral tablet
10-325 mg, 2.5-325 mg, 5-325 mg,

75-325MQ. i 10
oxycodone hcloralcapsule ............... 9
oxycodone hcl oral concentrate.......... 9
oxycodone hcloral solution............... 9
oxycodone hcloraltablet................. 9
oxymorphonehcl......................... 10
oxymorphonehcler....................... 9
OZEMPIC . ... 19
paliperidoneer................ooooooi. .. 16
pantoprazole sodium oral tablet
delayedrelease ....................l. 25
paricalcitoloral.................L 32
PARIVORTEX ADULT MASK .............. 33
PARI VORTEX PEDIATRIC MASK ......... 33
paroxetinehcler.......................... 12
paroxetine hcl oral suspension........... 12
paroxetine hcloraltablet................. 12
PAXLOVID (150/100) ....ooeveeeeeeennn 16
PAXLOVID (300/100).......ceveeeeennnn 16
PAXLOVID (300/100 &150/100)......... 16
PEDIARIX.......ooiiiiii 31
PEDVAXHIB ... 31
peg-3350/electrolytes ................... 25
peg-3350/electrolytes/ascorbat ........ 25
peg 3350-kcl-na bicarb-nacl............. 25
peg 3350 oralpowder .................... 25
PEGASYS ... 16
peg-kcl-nacl-nasulf-naasc-c ............ 25
PENBRAYA. ... 31
penicillamineoral......................... 26
penicillinv potassium..................... 11
PENMENVY........ooo 31
PEN NEEDLE/5-BEVELTIP .............. 33
PENTACEL.........o 31
pentamidine isethionate inhalation..... 15
pentazocine-naloxonehcl ............... 10
pentoxifyllineer........................... 21
perampanel ... 11
PERFECT POINT SAFETY LANCETS ..... 19
perindopril erbumine.................... 20
periogard. ... 23
permethrinexternal ...................... 15
perphenazine-amitriptyline.............. 12
perphenazineoral ........................ 13
phenazopyridine hcl oral tablet 100 mg,
200 Mg it 26
phenelzine sulfateoral ................... 12

phenobarbital oral elixir 20 mg/5ml..... 11

phenobarbital oraltablet................. 11
phenoxybenzamine hcloral............. 20
phenylephrine hcl ophthalmic........... 34
phenytek ... 12
phenytoininfatabs........................ 12
phenytoin oral suspension 125 mg/5ml ...12
phenytoin oral tablet chewable.......... 12
phenytoin sodium extended............. 12
PHEXX .o 33
philith. ... 28
PHOSPHOLINEIODIDE .................. 34
phytonadioneoral ........................ 24
PIFELTRO. ..., 16
pilocarpine hcl ophthalmic solution 1 %,
2%, 4 Do 34
pilocarpinehcloral ....................... 23
pimecrolimus ... 23
PIMOZIide . ..ot 15
pimtrea.........oiiiii 28
pindolol.............oo 21
pioglitazonehcl...................... ..., 19
pioglitazone hcl-metforminhcl.......... 19
PIP GLUCOSE CONTROL SOLUTION ...19
PIQRAY ... 14
pirfenidone.................. 35
piroxicamoral................ooo 9
PLANBONE-STEP.............ooil. 29
plerixafor....................L. 20
PNEUMOVAX 23, 31
pnv27-ca/fe/fa.................... 24
pnv prenatal plus multivit+dha .......... 24
podofilox externalgel .................... 23
podofilox external solution............... 23
polyethylene glycol 3350 oral powder...25
polymyxin b-trimethoprim............... 33
pomalidomide ... 14
portia-28 ... ... 28
posaconazole oral tablet delayed release
............................................. 13
potassium chloridecryser............... 23
potassium chlorideer .................... 23
potassium chloride oral packet20 meq...23
potassium chloride oral solution.......... 23
potassiumcitrateer...................... 23
pramipexole dihydrochloride ............ 15
prasugrelhcl ... 20
pravastatinsodium ................ ... 22
praziquanteloral.......................... 15
prazosinhcloral.......................... 20
prednisolone acetate ophthalmic....... 34
prednisolone oral solution ............... 26
prednisolone oral tablet.................. 26

prednisolone sodium phosphate
ophthalmic............... 34

prednisolone sodium phosphate
oral solution 10 mg/5ml, 15 mg/5ml,

25mg/5ml,5mg/5ml............. 26
prednisolone sodium phosphate oral

solution20 mg/5ml....................... 26
prednisolone sodium phosphate oral

tablet dispersible30mg ................. 26
prednisoneintensol ...................... 26
prednisone oral solution ................. 27
prednisone oraltablet.................... 27
prednisone oral tablet therapy pack ....27
pregabalinoralcapsule................... 23
PREMARIN VAGINAL ............ooooeln. 28
prenatal oral tablet27-1mg.............. 24
prevalite ... 22
PREVNAR20 ..., 31
PREZCOBIX ......ooiiiiiiiiiiiiiii ., 17
PREZISTA ORAL SUSPENSION........... 17

PREZISTA ORAL TABLET 150 MG, 75 MG . .17
PREZISTA ORAL TABLET 600 MG,

BOOMG. .. 17
PRIFTIN ..o 14
primaquine phosphate................... 15
primidoneoral ...................o. 11
PRIORIX .....ooiiiiiii 31
probenecid............... 13
prochlorperazine ......................... 13
prochlorperazine maleateoral........... 13
procto-medhc.............oi, 32
progesterone intramuscular............. 29
progesteroneoral......................... 29
promethazine-codeine................... 35
promethazine-dm........................ 35
promethazinehcloral .................... 13
promethazine hclrectal.................. 13
promethazine-phenylephrine ........... 35
propafenonehcl.......................... 21
propafenonehcler ....................... 21
proparacaine hcl ophthalmic............ 33
propranololhcler......................... 21
propranololhcloral....................... 21
propylthiouraciloral ...................... 29
PROQUAD ... 31
protriptylinehcl.......................... 12
PRURADIK. ...ttt 15
pseudoephedrine-bromphen-dm....... 35
PULMOSAL. ... 35
PULMOZYME. ..., 35

PURE COMFORT SAFETY LANCET 30G.. .19
PURE COMFORT SAFETY PEN NEEDLE.. .33

pyrazinamideoral..................... ... 14
pyridostigmine bromide er oral tablet
extendedrelease ..............oooiiiil. 13
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pyridostigmine bromide oral solution...13
pyridostigmine bromide oral tablet

BO M. e 13
pyrimethamineoral....................... 15
QUADRACEL INTRAMUSCULAR
SUSPENSION. ... 31
QUAZEPAM ..t 18
quetiapine fumarate ..................... 16
quetiapine fumarateer................... 16
QUICK TOUCH BLOOD GLUCOSE........ 19
QUICK TOUCH INSULIN PEN NEEDLE . .33
quinaprilhel........o 20
quinapril-hydrochlorothiazide............ 21
quinidine gluconateer ................... 21
quinidinesulfate.......................... 21
quininesulfate ... 15
QULIPTA. .. 13
QVARREDIHALER. ... 34
rabeprazole sodium oral tablet delayed
release. ... 25
RADIOGARDASE ..., 33
raloxifenehcl....................... 29
ramelteon ... 36
ramipril ... 20
ranolazineer ... 21
rasagiline mesylateoral .................. 15
RAYASURE PENNEEDLE................. 33
reclipsen. ... 28
RECOMBIVAXHB ..................l. 31
RECOTHROM EXTERNAL SOLUTION
RECONSTITUTED 5000 UNIT........... 20
RECOTHROM SPRAY KIT ................ 20
RELENZADISKHALER.................... 17
RELISTOR SUBCUTANEOUS ............. 24
repaglinide....................L 19
REPATHASURECLICK .................... 22
RETACRIT......ooiiiiiii 20
RETROVIRORAL ..., 16
REXTOVY .o 10
REYATAZ ORAL CAPSULE ................ 17
REYATAZ ORALPACKET .................. 17
REZVOGLARKWIKPEN.................. 20
ribavirinoral..............oooo 16
rifabutin.......... 13
rifampinoral ... 14
rilpivirinehel................ 16
riluzole. ... 22
rimantadinehcl................... 17
RINVOQ ...oooiii 30
RINVOQLQ....ooiieiiiii 30
risedronate sodium oral tablet........... 32
risperidone oral solution1 mg/ml ....... 16
risperidone oraltablet.................... 16
risperidone oral tablet dispersible....... 16
ritonavir. ..o 17

rivaroxaban................oo 20

rivastigmine..................L 12
rivastigmine tartrate................. ... 12
rivelsa. ... 28
rizatriptan benzoate...................... 13
roflumilast................. 35
ropinirolehcl ... 15
rosuvastatin calcium oral tablet 10 mg,

SMg e 22
rosuvastatin calcium oral tablet 20 mg,

A0MQ. e 22
rosyrah.........ooii 28
ROTARIX. ... 31
ROTATEQ ..o 31
FOWEEPIA ..ttt e et 11
ROZLYTREK. ... 15
rufinamide oral suspension 40 mg/ml ..12
rufinamide oraltablet.................... 12
RUKOBIA ... 17
RYBELSUS ... 19
RYDAPTCAP25MG ..., 15
sacubitril-valsartan................. ... 21
SAFETY PENNEEDLES ..., 33
salsalateoral .............. ...l 9
sapropterin dihydrochloride ............. 25
saxagliptinhcl...................... 19
SCEMBLIXTAB20MG ... 15
SCEMBLIXTAB4OMG ... 15
SCEMBLIXTABIOOMG ... 15
scopolamine ... 13
selegilinehcloral ...................o.... 15
selenium sulfide external lotion ......... 23
SELZENTRY ..o 17

SENSILANCE SAFETY LANCETS 21G....19
SENSILANCE SAFETY LANCETS 26G ...19
SENSILANCE SAFETY LANCETS 28G ...19

sertraline hcl oral concentrate........... 12
sertraline hcloraltablet.................. 12
setlakin...........oooo 28
sevelamer carbonate oral packet........ 24
sevelamer carbonate oral tablet......... 24
sharobel ................... 29
SHARPS COLLECTOR..................... 33
SHARPS CONTAINER ..................... 33
shewise.........oooviiiii 29
SIGNIFOR ... 29
sildenafil citrate oral suspension

reconstituted ...l 35
sildenafil citrate oral tablet20 mg........ 35
silodosin.............o 26
silver sulfadiazine external ............... 10
simliya ... 28
SIMPESSE ittt 28
SIMPONI ... 30
simvastatinoral ........................... 22

sirolimus oral solution ................... 30
sirolimus oraltablet...................... 30
SIRTURO. ... 14
SIVEXTROORAL ... 10
SKYRIZIPEN ... 30
SKYRIZI SUBCUTANEOUS SOLUTION
CARTRIDGE ... 23
SKYRIZI SUBCUTANEOUS SOLUTION
PREFILLED SYRINGE.................... 30
SLYND © oo 29
smooth lax oralpowder .................. 25
sodium chloride inhalation............... 35
sodium fluoride oral solution 1.1 (0.5 f)
mMg/ml . 24
sodium fluoride oral tablet............... 24
sodium fluoride oral tablet chewable ...24
sodiumoxybate.................. 36
sodium polystyrene sulfonate oral....... 24
SOFOSBUVIR-VELPATASVIR ............. 16
solifenacin succinate ..................... 26
SOLIQUA ... 19
SOMAVERT ... 29
sorafenibtosylate......................... 15
sotalolhcl(af)............................. 21
sotalolhcloral..................oo oo 21
SOTYLIZE ..o 21
SPIKEVAX. .. 31
SPIKEVAXGBM-1LY ... 31
spinosad. ... 15
SPIRIVARESPIMAT ... 35
spironolactone-hctz...................... 21
spironolactone oral tablet................ 21
Sprintec28 ... . 28
SSA L 10
STEQEYMA SUBCUTANEOUS

SOLUTION ..ot 30
STEQEYMA SUBCUTANEOUS

SOLUTION PREFILLED SYRINGE....... 30
STIOLTORESPIMAT. ... 35
STIVARGA .. 15
STJOSEPHLOWDOSE ...t 9
STRIBILD ... 16
STRIVERDIRESPIMAT .................... 35
subvenite oraltablet...................... 11
sucralfate oral suspension ............... 25
sucralfate oraltablet ..................... 25
SULCONAZOLE NITRATE. ................ 13
sulfacetamide-prednisolone............. 33
sulfacetamide sodium (acne)............ 23
sulfacetamide sodium ophthalmic...... 34
sulfadiazineoral........................... 11
sulfamethoxazole-trimethoprim oral
suspension 200-40 mg/5ml ............. 1
sulfamethoxazole-trimethoprim oral
tablet ... 11
SULFAMYLON. ... 10



sulfasalazineoral.......................... 32
sulfatrim pediatric........................ 11
sulindacoral................... 9
sumatriptan-naproxen sodium.......... 13
sumatriptannasal......................... 13
sumatriptan succinateoral............... 13
sumatriptan succinate subcutaneous...13
sunitinibbmalate...................... 15
SUNLENCAORAL. ... 17
SUNOSI. ... 36
Syeda ... 28
SYMFL. .o 16
SYMPROIC ... 24
SYMTUZA. .. i 17
SYNAREL ..o 29
SYNJARDY. ... 19
SYNJARDY XR....iiiie 19
SYNTHROID ... 29
TABLOID. ...t 14
tacrolimusexternal....................... 23
tacrolimusoral..................... 30
tadalafil oral tablet25mg,5mg......... 26
tadalafil (pah).................. 35
tafluprost (pf) ... 34
TAGRISSO ...t 15
takeaction ... 29
TALTZ oo 23
TALZENNA. ... 14
tamoxifen citrate oral tablet10 mg...... 14
tamoxifen citrate oral tablet20mg ..... 14
tamsulosinhcl................ 26
tarina24fe ... 28
tarinafel/20eq .......coooiiiiiii 28
tasimelteon ... 36
tavaborole................oooo 13
tazarotene externalcream01%......... 23
tazarotene externalgel................... 23
TECHLITE LANCETS26G ................ 19
TECHLITE PLUS PEN NEEDLES.......... 33
telmisartan.............ooo 20
telmisartan-hctz.......................... 21
temazepam ... 36
temozolomide ... 14
TENCON. ... 10
TENIVAC. ... 31
tenofovir disoproxil fumarate............ 17
terazosinhcl................oooo 26
terbinafinehcloral........................ 13
terbutaline sulfateoral ................... 35
terconazole vaginalcream............... 13
terconazole vaginal suppository......... 13
teriflunomide ... 23

testosterone cypionate intramuscular...27
testosterone enanthate intramuscular...27

testosterone transdermal gel 1.62 %,
20.25 mg/act (1.62%), 50 mg/5gm (1%)27
tetrabenazine

tetracaine hcl ophthalmic
tetracycline hcl oral capsule

theophylline er
theophylline oral
thioridazine hcl oral

THYQUIDITY

tiagabinehcl ...

timolol hemihydrate
timolol maleate (once-daily)
timolol maleate ophthalmic solution. ...34
timolol maleate oral
tinidazole oral
tiotropium bromide
TIROSINT-SOL

tizanidine hcl oral capsule 2 mg, 4 mg,

tizanidine hcl oral tablet
tobramycin-dexamethasone

tobramycin nebulization solution
300 mg/5mlinhalation

TOBRAMYCIN NEBULIZATION
SOLUTION 300 MG/S5ML INHALATION... .35

tobramycin ophthalmic
TODAY SPONGE
tofacitinib citrate er
tofacitinib citrate oral

tolterodine tartrate
tolterodine tartrate er
tolvaptan (hyponatremia)
TOPFINE INSULIN PEN NEEDLE
topiramate oral capsule sprinkle
topiramate oral tablet
toremifene citrate
torpenz oral tablet 5 mg

tramadol-acetaminophen
tramadol hcler

tramadol hcl (er biphasic) oral tablet
extended release 24 hour

tramadol hcl oral tablet 50 mg

tranexamic acid oral
tranylcypromine sulfate

travoprost (bakfree) ..................... 34

trazodonehcloral ........................ 12
TRELEGYELLIPTA ........................ 35
TREMFYAINJ 1I00OMG/ML............... 30
TREMFYAINJ 200/2ML ....coooiiii 30
TRESIBA ... 20
TRESIBAFLEXTOUCH................... 20
tretinoinexternalcream ................. 23
tretinoinoral ...l 15
triamcinolone acetonide external

o1 £=T- ] 0 o P 27

triamcinolone acetonide external lotion . .27
triamcinolone acetonide external

ointment 0.025%,01%,05%............ 27
triamcinolone acetonide mouth/throat. . .23
triamterene-hctz ...l 21
triazolam ... 36
triderm ... 27
trientine hcl oral capsule 250 mg......... 24
tricestarylla...........o 28
trifluoperazinehcl ........................ 15
trifluridine.............. 33
trihexyphenidylhel ....................... 15
TRIKAFTA. 35
tri-legestfe...........o, 28
tri-linyah...........o 28
trilitas. ... 23
tri-lo-estarylla................. 28
tri-lo-marzia..............oo 28
tri-lo-mili ... 28
tri-lo-sprintec ... 28
trimethobenzamide hcloral ............. 13
trimethoprimoral......................... 10
tri-mili 28
trimipramine maleateoral ............... 12
TRINATE ..o 24
tri-sprintec ... 28
TRIUMEQ......oooii e 17
TRIUMEQPD ... 17
tri-vylibra. ... 28
tri-vylibralo ... 28
trospiumchloride......................... 26
trospium chlorideer...................... 26
TRUE COMFORT SAFETY PEN NEEDLE. . .33
TRUECOVER..........oooiiiii 33

TRUE FOLIC ACID ORAL TABLET 1 MG
24 TRUE FOLIC ACID ORAL TABLET

400MCG ... 24
TRUEMETRIXLEVELL. ................... 19
TRUEMETRIXLEVEL2 ................... 19
TRUEMETRIXLEVEL3 ................... 19
TRULICITY .o 19
TRUMENBA. ... 31
TRUQAP ... 15
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TRUVADA ORAL TABLET 100-150 MG,

133-200 MG, 167-250 MG ... 17
TRUVADA ORAL TABLET 200-300 MG...17
TRYPTYRSOL 0.003% .....cooveeeennan 34
TUrqQOZ. oo 28
TUXARINER.........o 35
TWINRIX. ... 31
TYBLUME. ... 28
tydemy ... 28
TYMLOS ... 32
TYVASO DPIINSTITUTIONALKIT ....... 35
TYVASO DPI MAINTENANCEKIT ........ 35
TYVASO DPITITRATIONKIT ............. 35
UBRELVY ..o 13
ULTRA-CARE SAFETY LANCETS 30G....19
UNIFINE OTCPEN NEEDLES ............ 33
UNIFINE PROTECT PEN NEEDLE........ 33
UNISTRIP CONTROL IN VITRO
SOLUTIONLOW ... 19
unithroid. ... 29
ursodiol oral capsule 300 mg............ 24
ursodioloraltablet........................ 24
VABRINTY SUBCUTANEOUS KIT 45 MG. . .29
valacyclovirhcloral....................... 17
valganciclovir hcl oral solution
reconstituted ... 16
valganciclovir hcloral tablet ............. 16
valproic acid oral capsule ................ 1
valproic acid oral solution 250 mg/5ml. ... 11
valsartan-hydrochlorothiazide........... 21
valsartanoraltablet ..................... 20
valtyal/35. . ... 28
valtyal/50 ... 28
vancomycin hcloral capsule............. 10
vancomycin hcl oral solution
reconstituted ... 10
VANDAZOLE. ... 10
VAQTA . 31
vareniclinetartrate ....................... 10
varenicline tartrate(continue) ........... 10
varenicline tartrate (starter) ............. 10
VARIVAX ..o 31
VARUBI (180 MGDOSE).................. 13
VAXELIS ... 31
VAXNEUVANCE ..., 31
VCF VAGINAL CONTRACEPTIVE ........ 26
velivet. ... 28
VELPHORO. ... 24
VENCLEXTA ... 15
VENCLEXTA STARTING PACK............ 15
venlafaxinehcl................ 12
venlafaxine hcl er oral capsule extended
release24 hour...............oo 12
VENTOLINHFA ... 35
verapamil hcl er oral capsule extended
release24 hour..............ooo 21

verapamil hcl er oral tablet extended

release.......ooovveiiiiiii 21
verapamilhcloral......................... 21
VERIFINE INSULIN PEN NEEDLE........ 33
VERIFINE INSULINSYRINGE ............. 33
VERIFINE PLUS PEN NEEDLE............ 33
VERIFINE SAFE LANCETMINI21G...... 19
VERIFINE SAFE LANCET MINI23G...... 19
VERIFINE SAFE LANCET MINI 28G...... 19
VERIFINE SAFE LANCET MINI 30G...... 19
VERIFINE SHARPS CONTAINER ......... 33
VERZENIO..........ooiiiii i 14
vestura. ... 28
VIBERZI. ... 24
VIBNVA. ottt 28
vigabatrin ... 11
vilazodonehcl........................L. 12
viorele ... 28
VIRACEPT ... .. 17
VIREAD ORAL POWDER.................. 17
VIREAD ORAL TABLET 150 MG, 200 MG,
250MG ... 17
VIREAD ORAL TABLET300MG........... 17
vitamin d (ergocalciferol) oral capsule
125mg (50000 Ut) ... 24
VITRAKVI.........o i, 15
VIVAGUARD INO CONTROL SOLUTION . .19
VIVAGUARD LANCETS30G .............. 19
VIVAGUARD LANCING DEVICE.......... 19
VIVAGUARD SAFETY LANCETS 28G..... 19
VOIN€a .. i 28
voriconazoleoral.......................... 13

VORTEX VALVE CHAMBER-PEDI MASK. .33
VORTEX VALVED HOLDING CHAMBER. .33

VRAYLAR ... 16
vyfemla........oooo 28
vylibra....ooo 28
warfarin sodiumoral..................... 20
(=] - T U, 28
WESTABPLUS ... 24
WEZLANA SUBCUTANEOUS ............ 30
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 60............. 33
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 65 ............. 33
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 70 ............. 33
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 75 ............. 33
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 80............. 33
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 85 ............. 33
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 90............. 33
WIDE-SEAL DIAPHRAGM 95 ............. 33
wixelainhub.............................L. 34
wymzyafe. ... ... 29
xarahfe............. ... 29
XARELTO ... 20
XARELTO STARTERPACK................ 20
xelriafe. ... ... 29

XIFAXAN. ..o 10
XOCOVATABI25MG. ... ..oooviiiii 16
XOLAIR SUBCUTANEOUS SOLUTION

AUTO-INJECTOR ... 30

XOLAIR SUBCUTANEOUS SOLUTION
PREFILLED SYRINGE 150 MG/ML,
75MG/OSML. ... 30

XOLAIR SUBCUTANEOUS SOLUTION
PREFILLED SYRINGE 300 MG/2ML ... 30

XOSPATA. .o 15
XTAMPZAER ... o 9
XTANDI . ..o 14
Xulane ... 29
DAY 2 - T 9
YESINTEK SUBCUTANEOUS ............ 30
YEZTUGOORAL ... 17
YOSPRALA. ... 20
yourchoice.............oooo 29
yulithira......oo 15
yuvafem ... 29
zafemy.....o 29
zafirlukast ... 35
zaleplon ... 36
ZARXIO ..o 20
ZELBORAF ... o 15
zelvysia .o 25
zenatane ... 23
ZENPEP. ... 25
ZEPOSIA. ... 23
ZEPOSIA 7-DAY STARTER PACK.......... 23
ZEPOSIASTARTERKIT. ... 23
ZIAGEN.......o 17
zidovudine. ... 17
zileutoner...........oo 35
ziprasidonehcl................o 16
ZIRGAN. ..o 33
ZOLINZA . o 14
zolmitriptannasal......................... 13
zolmitriptanoral ... 13
zolpidem tartrateer..................... 36
zolpidem tartrate oral tablet............ 36
zonisamideoral ... 11
zovial/35(28) ..o 29
ZUBSOLV ..o 10
zumandimine ... 29
ZYKADIA. ... 15
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Servicios de Asistencia en Otros

Idiomas
1-877-265-9199, TTY 711

English: Translation services and interpreters are available at no cost to you. If you need help,
please call the number above or the Member Services number on your health plan ID card.

Spanish: Hay servicios de traduccién e interpretacion disponibles sin costo para usted. Si necesita
ayuda, llame al nimero anterior o al nimero de Servicios para Miembros que figura en la tarjeta de
identificacion de su plan de salud.

Chinese: #Hl 1 55 A1 11 3 G S SR Bt Al . I RIETHEEH B, 18 3RIT LIk S5k 47 1 4d KR
TR0 R BRI RARSS 5.

Vietnamese: Dich vu dich thuat va théng dich vién dwoc cung cAp mién phi cho quy vi. Néu
quy Vi can tro gidp, vui Iong goi s6 & trén hoac sd bd phan Dich vu Thanh vién trén thé ID
chwong trinh strc khde cua quy vi.

Korean: 19 A ] &9t FHALE H|-& 7 §lo] o] &3 <+ FHT =0 a3l
A, AL WS EE 2 ZTAH DI 71 A MR A H| 2 W32 AEEH A Q.

o odlel a8l Jlai¥) a8 aelusall ) dalay i€ 13 Ulaa Gl (59 5 5il) ) g yiall 5 daa il Cilad Jd 555 :Arabic
Sl sl aall Adadll o yre A8y e 3 sa gall eliac V) Ciland o

French Creole: Sevis tradiksyon ak entépret disponib pou ou gratis. Si w bezwen éd, tanpri rele
nimewo ki anwo a oswa nimewo Sévis Manm ki sou kat idantite (ID) plan sante w la.

Tagalog: Ang mga serbisyo sa pagsasalin at mga tagapagsalin ay magagamit mo nang walang bayad.
Kung kailangan mo ng tulong, mangyaring tawagan ang numero sa itaas o ang numero ng mga
Serbisyo sa Miyembro na nasa iyong ID kard ng planong pangkalusugan.

French: Les services de traduction et d’interprétation vous sont fournis gratuitement. Si vous avez
besoin d’aide, veuillez appeler le numéro ci-dessus ou le numéro de services aux membres figurant
sur votre carte d’assurance maladie.

Russian: Bam gocTtynHbl 6ecnnatHble ycnyru nepeeoa 1 yCcTHble nepesoayunkn. Ecnv Bam
HY>XHa NOMOLLb, NO3BOHUTE MO YKa3aHHOMY BbiLLle HOMEPY Ui NO HOMepY OTAenNa
obcnyxmMBaHMs y4aCTHUKOB, yKa3aHHOMY Ha Ballen MAeHTUUKaALNOHHOM KapTe
nporpaMmmbl CTpaxoBaHUs 340POBbS.

Polish: Mogg Panstwo bezptatnie skorzysta¢ z ustugi ttumaczenia pisemnego lub ustnego.
Jesli potrzebujg Panstwo pomocy, nalezy zadzwoni¢ pod numer podany powyzej lub numer
ustug dla cztonkéw podany na karcie identyfikacyjnej cztonka planu ubezpieczenia

zdrowotnego.
lJJJ Il-{g;ltl%gcarG



German: Ubersetzungsdienste und Dolmetscher stehen lhnen kostenlos zur Verfiigung. Wenn Sie
Hilfe bendtigen, rufen Sie bitte die oben genannte Nummer oder die Nummer des
Mitgliederservices auf lhrer Versichertenkarte an.

Gujarati: 2i4A1e AAIL 2 UL dHIRLHIZ [A:965 Guast 9. orl dHe Heeddl o032 €id, dl sul 531
BUZell 12 YR BIUAL AHIRL GEY el 2ASE] $18 Ul A AAL2AL <612 UR S14 5.

g S e Sl K1 Gl Glaa i sl ledd (S ven yi S ilal a1 G G (€ o ) SO :Urdu
JS i S Member Services 3sa 50 1 3)S 63 S Mgl b i 8 S ) (b e )0 s
-0 S

Portuguese: Vocé tem a disposicao servicos gratuitos de tradugao e intérpretes. Caso precise de
ajuda, ligue para o numero acima ou para o numero de Atendimento a Membros exibido em seu
cartdo de identificacdo do plano de saude.

Japanese: IR —EALERY—E AR A TEET, YR— MR ELGFZESIE. LEEOEFEFSH.
RETZV ID h—RDOAVN—HY—EABE(CEFEL TS,

Hindi: 3TaTe §aT0 3T ATUT oTe forw fged Iqatsg g1 afS oIl dgraar &
AFLTHRAT g, AT FIAT AT TATEST ASAT ST FIE ¥ FAL {U MU A€ AT TE€ T4
Y UT FHA T

L YL i o jlad b eapla i S dn 81 aul st 8 Ledi (510 8Q1) Cy am 4 (ALS 5 (S dea 5 leda :Persian
'A:\_);\i_.\wl.aﬁJ}&@LAJJMUﬁ@L&Uﬁ:QJLS&})DLIGJJLQ)&LQLAAAQ&DJM

Ambharic: PTCFI® ATA AT AT ANTCITMPT AACAP PA 219 Mk, £75 A ACSF NEATFT
ANAPT NAL NAM- ¢MC MLI® NMT APLE AP FMm$P NCEP AL NAD- PANAT A4t AL
£ LM

Italian: Sono disponibili gratuitamente servizi di traduzione e interpreti. Se hai bisogno di aiuto,
chiama il numero sopra oppure il numero di assistenza presente sulla tua tessera sanitaria.

Pennsylvania Dutch: Wann du Deitsch schwetzscht un Druwwel hoscht fer Englisch verschtehe,
kenne mer epper beigriege fer dich helfe unni as es dich ennich eppes koschte zeelt. Wann du Hilf
brauchscht, ruf die Nummer drowwe uff odder die Nummer fer Member Services as uf dei Health
Plan ID Card is.

Navajo: Naaltsoos hazaad bee hadilnééh bee dka'anida’awo’'i do66 ata’ dahalne’it'ad
jik’eh nd hold. Shika’adoowot ninizingo, t'dd shoodi hddahdi ndmboo biki’dgii doodagc
Bit Ha'dit'éhi Bika'and’awo’ nits’iis bee ha'dit’éhi ID ninaaltsoos nitt'izi bagh ndmboo
biki’agii bee hodiilnih.

lJJJ gg;ﬁ%ﬂcare@



Aviso antidiscriminacion

La compania cumple con las leyes federales de derechos civiles correspondientesy no
discrimina, excluye ni trata de manera diferente a las personas por motivos de raza, color,
nacionalidad, edad, discapacidad o sexo, incluidas las caracteristicas sexuales y los rasgos
intersexuales; el embarazo o afecciones relacionadas; la orientacion sexual; la identidad de
géneroy los estereotipos de sexo.

Si considera que recibio un trato injusto por motivos de raza, color, nacionalidad, edad,
discapacidad o sexo, puede enviar una queja a nuestro Coordinador de Derechos Civiles.

Correo postal: Civil Rights Coordinator
UnitedHealthcare Civil Rights Grievance
P.O. Box 30608, Salt Lake City, UTAH 84130

Correo electrénico: UHC_Civil_Rights@uhc.com

Si necesita ayuda para presentar una queja, llame al niumero gratuito 1-877-265-9199 o al
numero gratuito que se encuentra en la tarjeta de ID del plan de salud (TTY/RTT 711).

También puede presentar una queja ante el Departamento de Salud y Servicios Humanos
de los Estados Unidos.

Internet: https://www.hhs.gov/civil-rights/filing-a-complaint/index.html
Teléfono: Numeros gratuitos 1-800-368-1019, 1-800-537-7697 (TDD)
Correo postal: U.S. Dept. of Health and Human Services

200 Independence Avenue, SW Room 509F, HHH Building
Washington, D.C. 20201

Ofrecemos asistencia y servicios auxiliares gratuitos a las personas con discapacidad para
que puedan comunicarse de manera efectiva con nosotros, tales como:

+ Intérpretes calificados de lengua de sefias estadounidense

+ Informacion escrita en otros formatos (letra grande, audio, formatos electronicos
accesibles u otros formatos)

También ofrecemos servicios linguisticos gratuitos a las personas cuyo idioma principal no
es el inglés, tales como:

+ Intérpretes calificados

+ Informacion escrita en otros idiomas

Si necesita estos servicios, llame al numero gratuito 1-877-265-9199 o al numero gratuito
que se encuentra en la tarjeta de ID del plan de salud (TTY/RTT 711).

Este aviso esta disponible en https://www.uhc.com/legal/nondiscrimination-and-
language-assistance-notices.

'JJ gg;ﬁ%ﬁCaI@
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La cobertura de planes médicos Individuales y Familiares de UnitedHealthcare es ofrecida por: UnitedHealthcare of Arizona, Inc.; Rocky Mountain Health Maintenance
Organization Incorporated en CO; UnitedHealthcare of Florida, Inc.; UnitedHealthcare of Georgia, Inc.; UnitedHealthcare of Illinois, Inc.; UnitedHealthcare
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