
 ANNEXE I 

 ANNEXE I -1 

PROGRAMME DE GRATUITÉ DES MÉDICAMENTS POUR LA CHIMIOPROPHYLAXIE ET LE 
TRAITEMENT DE LA TUBERCULOSE 

PRÉSENTATION 

Le ministre de la Santé et des Services sociaux a mis sur pied un programme de gratuité des médicaments 
pour la chimioprophylaxie et le traitement de la tuberculose dont il a confié l’administration à la Régie de 
l’assurance maladie du Québec. 

Ce programme s’adresse autant à la personne couverte par la Régie que celle couverte par un assureur 
privé si elle se prévaut du programme. 

Le bénéficiaire du programme est exempté de payer toute contribution. 

Admissibilité 

Le programme s’adresse à toute personne atteinte de tuberculose ou soumise à un traitement 
chimioprophylactique de la tuberculose qui réside au Québec, qui est dûment inscrite au régime 
d’assurance maladie auprès de la Régie de l’assurance maladie du Québec et qui présente sa carte 
d’assurance maladie valide ou un carnet de réclamation en vigueur délivré suivant l’article 70 ou 71 de la 
Loi sur l’assurance maladie. Tout service obtenu à l’extérieur du Québec n’est pas couvert par le présent 
programme. Fait exception à ce principe, celui fourni par un pharmacien avec qui la Régie a conclu une 
entente particulière à cette fin, lorsque la pharmacie est située dans une région limitrophe au Québec et 
que, dans un rayon de 32 kilomètres de cette pharmacie, aucune pharmacie au Québec ne dessert la 
population. 

Maladies et cas visés 

 Tuberculose; 

 Cas contact de la tuberculose soumis à un traitement chimioprophylactique. 

Médicaments assurés 

Les médicaments sont fournis par un pharmacien ou par un établissement visé au paragraphe b) de 
l’article 37 de la Loi sur la pharmacie à des personnes autres que celles qui sont admises ou inscrites 
auprès de cet établissement, sur ordonnance verbale ou écrite du médecin traitant ou d’un résident en 
médecine qui comprend, outre les renseignements habituels, un code spécifique référant au programme 
de gratuité des médicaments pour la chimioprophylaxie et le traitement de la tuberculose. 

2K : Programme de traitement des personnes atteintes de tuberculose; 

2L : Programme de traitement des cas contacts de personnes atteintes de tuberculose; 

2R (*) : Programme de traitement des personnes atteintes de tuberculose causée par une 
souche présentant une multirésistance ou une ultrarésistance; 

2S (*) : Programme de traitement des cas contacts de personnes atteintes de tuberculose 
causée par une souche présentant une multirésistance ou une ultrarésistance. 

 

  



ANNEXE I -2 

Seuls les médicaments apparaissant à l’annexe : Tuberculose peuvent être remboursés dans le cadre de 
ce programme. 

* Parmi ces médicaments, certains sont prescrits pour le traitement ou la chimioprophylaxie de la 
tuberculose dont la souche présente une multirésistance ou une ultrarésistance. Ils ne peuvent être 
remboursés que lorsque le code spécifique inscrit sur l’ordonnance et référant au programme de gratuité 
des médicaments est 2R ou 2S. Ces médicaments sont : 

 

 imipénem/ cilastatine sodique; 
 meropenem; 
 azithromycine; 
 clarithromycine; 
 amoxicilline/ clavulanate de potassium; 
 linezolide; 
 amoxicilline. 

Prix payable 

Le prix d’un médicament dont la Régie de l’assurance maladie du Québec assume le paiement est le prix 
vendu par un fabricant ou un grossiste reconnu établi conformément à la méthode apparaissant à la Liste 
des médicaments. 



8:00
ANTI-INFECTIEUX

 8:12 antibactériens
 8:12.02 aminosides

 8:12.07 divers bêta‑lactames

 8:12.12 macrolides

 8:12.16 pénicillines

 8:12.18 quinolones

 8:12.28 autres antibactériens

 8:16 antimycobactériens
 8:16.04 antituberculeux





CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.02
AMINOSIDES

AMIKACINE (SULFATE D')   X
250 mg/mLSol. Inj.

      

02242971* Amikacine (Sulfate d') Sandoz 2 ml 77,18

8:12.07
DIVERS BÊTA-LACTAMES

IMIPÉNEM/ CILASTATINE SODIQUE   X
500 mg -500 mgPd. Inj. I.V.

      

00717282 Primaxin Merck 25 609,50 24,3800

MEROPENEM   X
1 g   PPBPd. Inj.

      

02378795 Meropenem Sandoz 10 272,80 27,2800
02436507 Méropénem pour injection

USP
Sterimax 10 272,80 27,2800

02415224 Méropénem pour injection,
USP

Fresenius 1 27,28

02218496 Merrem AZC 1 50,52

500 mg   PPBPd. Inj.
      

02378787 Meropenem Sandoz 10 136,40 13,6400
02415216 Méropénem pour injection,

USP
Fresenius 1 13,64

02218488 Merrem AZC 1 25,26
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.12
MACROLIDES

AZITHROMYCINE   X
250 mg   PPBCo.

      

02255340 ACT Azithromycin ActavisPhm 100 123,10 1,2310
02247423 Apo-Azithromycin Apotex 100 123,10 1,2310
02415542 Apo-Azithromycin Z Apotex 100 123,10 1,2310
02330881 Azithromycin Sanis 100 123,10 1,2310
02442434 Azithromycin Sivem 100 123,10 1,2310
02274531 GD-Azithromycin GenMed 30 36,93 1,2310
02452308 Jamp-Azithromycin Jamp 100 123,10 1,2310
02452324 Mar-Azithromycin Marcan 100 123,10 1,2310
02278359 Mylan-Azithromycin Mylan 30 36,93 1,2310
02267845 Novo-Azithromycin Novopharm 30 36,93 1,2310
02278588 phl-Azithromycin Pharmel 100 123,10 1,2310
02261634 pms-Azithromycin Phmscience 100 123,10 1,2310
02275287 ratio-Azithromycin Ratiopharm 100 123,10 1,2310
02275309 Riva-Azithromycin Riva 100 123,10 1,2310
02265826 Sandoz Azithromycin Sandoz 100 123,10 1,2310
02310600 Pro-Azithromycine Pro Doc 6 7,39 1,2311
02212021 Zithromax Pfizer 30 146,41 4,8803

600 mg   PPBCo.
      

02256088 ACT Azithromycin ActavisPhm 6 36,00 6,0000
02330911 Azithromycin Sanis 6 36,00 6,0000
02261642 pms-Azithromycin Phmscience 30 180,00 6,0000

500 mg   PPBPd. Perf. I.V.
      

02385473 Azithromycin for Injection,
USP

Mylan 10 145,60 14,5600

02368846 Azithromycine pour
injection, USP

Sterimax 10 145,60 14,5600

02239952 Zithromax I.V. Pfizer 10 206,44 20,6440

100 mg/5 mL   PPBSusp. Orale
      

02274388 Azithromycin Phmscience 15 ml 5,59 0,3727
02274566 GD-Azithromycin GenMed 15 ml 5,59 0,3727
02315157 Novo-Azithromycin

Pediatric
Novopharm 15 ml 5,59 0,3727

02418452 pms-Azithromycin Phmscience 15 ml 5,59 0,3727
02332388 Sandoz Azithromycin Sandoz 15 ml 5,59 0,3727
02223716 Zithromax Pfizer 15 ml 16,17 1,0780
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.12
MACROLIDES

AZITHROMYCINE   X
200 mg/5 mL   PPBSusp. Orale

      

02274396 Azithromycin Phmscience 22,5 ml 11,88 0,5280
02274574 GD-Azithromycin GenMed 22,5 ml 11,88 0,5280
02315165 Novo-Azithromycin

Pediatric
Novopharm 22,5 ml 11,88 0,5280

02418460 pms-Azithromycin Phmscience 22,5 ml 11,88 0,5280
02332396 Sandoz Azithromycin Sandoz 22,5 ml 11,88 0,5280
02223724 Zithromax Pfizer 22,5 ml 34,37 1,5276

CLARITHROMYCINE   X
500 mg   PPBCo.

      

02274752 Apo-Clarithromycin Apotex 100 162,92 1,6292
02324490 Clarithromycin Pro Doc 100 162,92 1,6292
02442485 Clarithromycin Sivem 100 162,92 1,6292
02248857 Mylan-Clarithromycin Mylan 100 162,92 1,6292
02247574 pms-Clarithromycin Phmscience 250 407,30 1,6292
02361434 Ran-Clarithromycin Ranbaxy 500 814,60 1,6292
02247819 ratio-Clarithromycin Ratiopharm 500 814,60 1,6292
02346532 Riva-Clarithromycine Riva 250 407,30 1,6292
02266547 Sandoz Clarithromycin Sandoz 250 407,30 1,6292
02248805 Teva Clarithromycin Teva Can 100 162,92 1,6292
02126710 Biaxin Bid BGP Pharma 100 326,62 3,2662

250 mg / 500 mg L.A.   PPBCo. ou Co. L.A.
      

02274744 Apo-Clarithromycin Apotex 100 41,22 0,4122
02324482 Clarithromycin Pro Doc 100 41,22 0,4122
02442469 Clarithromycin Sivem 100 41,22 0,4122
02248856 Mylan-Clarithromycin Mylan 100 41,22 0,4122
02247573 pms-Clarithromycin Phmscience 250 103,05 0,4122
02361426 Ran-Clarithromycin Ranbaxy 500 206,09 0,4122
02247818 ratio-Clarithromycin Ratiopharm 500 206,09 0,4122
02266539 Sandoz Clarithromycin Sandoz 250 103,05 0,4122
02248804 Teva Clarithromycin Teva Can 100 41,22 0,4122
02403196 ACT Clarithromycin XL ActavisPhm 60 49,46 0,8243
02413345 Apo-Clarithromycin XL Apotex 100 82,43 0,8243
01984853 Biaxin Bid BGP Pharma 100 161,27 1,6127
02244756 Biaxin XL BGP Pharma 60 150,86 2,5143

125 mg/5 mL   PPBSusp. Orale
      

02390442 Accel-Clarithromycin Accel 105 ml 21,49 0,2047
02408988 Clarithromycin Sanis 105 ml 21,49 0,2047
02146908 Biaxin BGP Pharma 105 ml 30,09 0,2866
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.12
MACROLIDES
CLARITHROMYCINE   X

250 mg/5 mL   PPBSusp. Orale
      

02390450 Accel-Clarithromycin Accel 105 ml 41,98 0,3998
02408996 Clarithromycin Sanis 105 ml 41,98 0,3998
02244641 Biaxin BGP Pharma 105 ml 57,89 0,5513

8:12.16
PÉNICILLINES
AMOXICILLINE   X

250 mg   PPBCaps.
      

02352710 Amoxicillin Sanis 1000 175,00 0,1750
02401495 Amoxicillin Sivem 100 17,50 0,1750
00628115 Apo-Amoxi Apotex 1000 175,00 0,1750
02388073 Auro-Amoxicillin Aurobindo 500 87,50 0,1750
02433060 Jamp-Amoxicillin Jamp 1000 175,00 0,1750
02238171 Mylan-Amoxicillin Mylan 1000 175,00 0,1750
00406724 Novamoxin Novopharm 1000 175,00 0,1750
02262851 phl-Amoxicillin Pharmel 1000 175,00 0,1750
02230243 pms-Amoxicillin Phmscience 500 87,50 0,1750

500 mg   PPBCaps.
      

02352729 Amoxicillin Sanis 500 170,85 0,3417
02401509 Amoxicillin Sivem 500 170,85 0,3417
00628123 Apo-Amoxi Apotex 500 170,85 0,3417
02388081 Auro-Amoxicillin Aurobindo 500 170,85 0,3417
02433079 Jamp-Amoxicillin Jamp 500 170,85 0,3417
02238172 Mylan-Amoxicillin Mylan 500 170,85 0,3417
00406716 Novamoxin Novopharm 500 170,85 0,3417
02262878 phl-Amoxicillin Pharmel 500 170,85 0,3417
02230244 pms-Amoxicillin Phmscience 500 170,85 0,3417
00644315 Pro-Amox-500 Pro Doc 500 170,85 0,3417

125 mgCo. Croq.
      

02036347 Novamoxin Novopharm 100 41,67 0,4167

250 mgCo. Croq.
      

02036355 Teva-Amoxicillin Teva Can 100 61,38 0,6138
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.16
PÉNICILLINES

AMOXICILLINE   X
125 mg/5 mL   PPBSusp. Orale

      

02352761 Amoxicillin Sanis 150 ml 5,28 0,0352
00628131 Apo-Amoxi Apotex 150 ml 5,28 0,0352
99002582 Apo-Amoxi sans sucrose Apotex 150 ml 5,28 0,0352
01934171 Novamoxin Teva Can 150 ml 5,28 0,0352
00452149 Novamoxin 125 Novopharm 150 ml 5,28 0,0352
02262886 phl-Amoxicillin Pharmel 150 ml 5,28 0,0352
02230245 pms-Amoxicillin Phmscience 150 ml 5,28 0,0352

250 mg/5 mL   PPBSusp. Orale
      

02352788 Amoxicillin Sanis 150 ml 8,10 0,0540
02352753 Amoxicillin Sanis 150 ml 8,10 0,0540
02401541 Amoxicillin Sivem 150 ml 8,10 0,0540
02401576 Amoxicillin Sivem 150 ml 8,10 0,0540
00628158 Apo-Amoxi Apotex 150 ml 8,10 0,0540
99002590 Apo-Amoxi sans sucrose Apotex 150 ml 8,10 0,0540
01934163 Novamoxin Teva Can 150 ml 8,10 0,0540
00452130 Novamoxin 250 Novopharm 150 ml 8,10 0,0540
02262894 phl-Amoxicillin Pharmel 150 ml 8,10 0,0540
02230246 pms-Amoxicillin Phmscience 150 ml 8,10 0,0540
00644331 Pro-Amox-250 Pro Doc 150 ml 8,10 0,0540

AMOXICILLINE/ CLAVULANATE DE POTASSIUM   X
250 mg -125 mgCo.

      

02243350 Apo-Amoxi Clav Apotex 100 93,75 0,4449

500 mg -125 mg   PPBCo.
      

02326515 Amoxi-Clav Pro Doc 100 66,73 0,6673
02243351 Apo-Amoxi Clav Apotex 100 66,73 0,6673
02243771 ratio-Aclavulanate Ratiopharm 20 13,35 0,6673
01916858 Clavulin-500 F GSK 20 27,56 1,3780

875 mg -125 mg   PPBCo.
      

02326523 Amoxi-Clav Pro Doc 100 55,50 0,5550
02245623 Apo-Amoxi Clav Apotex 100 55,50 0,5550
02238829 Clavulin-875 GSK 20 41,34 2,0670

125 mg -31,25 mg/5 mL   PPBSusp. Orale
      

02243986 Apo-Amoxi Clav Apotex 100 ml 5,17 0,0517
01916882 Clavulin-125 F GSK 100 ml 9,50 0,0950
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.16
PÉNICILLINES
AMOXICILLINE/ CLAVULANATE DE POTASSIUM   X

200 mg -28,5 mg/5 mLSusp. Orale
      

02238831 Clavulin-200 GSK 70 ml 9,39 0,1341

250 mg -62,5 mg/5 mLSusp. Orale
      

01916874 Clavulin-250 F GSK 100 ml 18,72 0,1872

400 mg - 57 mg/5mL   PPBSusp. Orale
      

02288559 Apo-Amoxi Clav Apotex 70 ml 13,78 0,1969
02238830 Clavulin-400 GSK 70 ml 17,95 0,2564

8:12.18
QUINOLONES
CIPROFLOXACINE (CHLORHYDRATE DE)   X

250 mg   PPBCo.
      

02247339 ACT Ciprofloxacin ActavisPhm 100 61,86 0,6186
02229521 Apo-Ciproflox Apotex 100 61,86 0,6186
02381907 Auro-Ciprofloxacin Aurobindo 500 309,30 0,6186
02353318 Ciprofloxacin Sanis 100 61,86 0,6186
02386119 Ciprofloxacin Sivem 100 61,86 0,6186
02380358 Jamp-Ciprofloxacin Jamp 100 61,86 0,6186
02379686 Mar-Ciprofloxacin Marcan 100 61,86 0,6186
02423553 Mint-Ciproflox Mint 100 61,86 0,6186
02317427 Mint-Ciprofloxacine Mint 100 61,86 0,6186
02245647 Mylan-Ciprofloxacin Mylan 100 61,86 0,6186
02161737 Novo-Ciprofloxacin Novopharm 100 61,86 0,6186
02251310 phl-Ciprofloxacin Pharmel 100 61,86 0,6186
02248437 pms-Ciprofloxacin Phmscience 100 61,86 0,6186
02317796 Pro-Ciprofloxacin Pro Doc 100 61,86 0,6186
02303728 Ran-Ciproflox Ranbaxy 100 61,86 0,6186
02246825 ratio-Ciprofloxacin Ratiopharm 100 61,86 0,6186
02251221 Riva-Ciprofloxacin Riva 100 61,86 0,6186
02248756 Sandoz Ciprofloxacin Sandoz 100 61,86 0,6186
02379627 Septa-Ciprofloxacin Septa 100 61,86 0,6186
02426978 VAN-Ciprofloxacin Vanc Phm 100 61,86 0,6186
02266962 Taro-Ciprofloxacin Taro 100 111,05 1,1105
02155958 Cipro Bayer 100 229,35 2,2935
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.18
QUINOLONES

CIPROFLOXACINE (CHLORHYDRATE DE)   X
500 mg   PPBCo.

      

02247340 ACT Ciprofloxacin ActavisPhm 100 69,79 0,6979
02229522 Apo-Ciproflox Apotex 500 348,94 0,6979
02381923 Auro-Ciprofloxacin Aurobindo 500 348,94 0,6979
02444887 Bio-Ciprofloxacin Biomed 500 348,94 0,6979
02353326 Ciprofloxacin Sanis 100 69,79 0,6979
02386127 Ciprofloxacin Sivem 100 69,79 0,6979
02380366 Jamp-Ciprofloxacin Jamp 500 348,94 0,6979
02379694 Mar-Ciprofloxacin Marcan 100 69,79 0,6979
02423561 Mint-Ciproflox Mint 100 69,79 0,6979
02317435 Mint-Ciprofloxacine Mint 100 69,79 0,6979
02245648 Mylan-Ciprofloxacin Mylan 500 348,94 0,6979
02161745 Novo-Ciprofloxacin Novopharm 500 348,94 0,6979
02251329 phl-Ciprofloxacin Pharmel 500 348,94 0,6979
02248438 pms-Ciprofloxacin Phmscience 500 348,94 0,6979
02317818 Pro-Ciprofloxacin Pro Doc 500 348,94 0,6979
02303736 Ran-Ciproflox Ranbaxy 100 69,79 0,6979
02246826 ratio-Ciprofloxacin Ratiopharm 100 69,79 0,6979
02251248 Riva-Ciprofloxacin Riva 500 348,94 0,6979
02248757 Sandoz Ciprofloxacin Sandoz 100 69,79 0,6979
02379635 Septa-Ciprofloxacin Septa 500 348,94 0,6979
02427001 VAN-Ciprofloxacin Vanc Phm 100 69,79 0,6979
02266970 Taro-Ciprofloxacin Taro 100 125,29 1,2529
02155966 Cipro Bayer 100 258,76 2,5876

750 mg   PPBCo.
      

02247341 ACT Ciprofloxacin ActavisPhm 50 63,90 1,2780
02229523 Apo-Ciproflox Apotex 100 127,80 1,2780
02381931 Auro-Ciprofloxacin Aurobindo 100 127,80 1,2780
02353334 Ciprofloxacin Sanis 50 63,90 1,2780
02380374 Jamp-Ciprofloxacin Jamp 50 63,90 1,2780
02379708 Mar-Ciprofloxacin Marcan 50 63,90 1,2780
02423588 Mint-Ciproflox Mint 50 63,90 1,2780
02317443 Mint-Ciprofloxacine Mint 100 127,80 1,2780
02245649 Mylan-Ciprofloxacin Mylan 100 127,80 1,2780
02161753 Novo-Ciprofloxacin Novopharm 50 63,90 1,2780
02251337 phl-Ciprofloxacin Pharmel 100 127,80 1,2780
02248439 pms-Ciprofloxacin Phmscience 100 127,80 1,2780
02303744 Ran-Ciproflox Ranbaxy 100 127,80 1,2780
02246827 ratio-Ciprofloxacin Ratiopharm 50 63,90 1,2780
02251256 Riva-Ciprofloxacin Riva 50 63,90 1,2780
02248758 Sandoz Ciprofloxacin Sandoz 50 63,90 1,2780
02379643 Septa-Ciprofloxacin Septa 50 63,90 1,2780
02427028 VAN-Ciprofloxacin Vanc Phm 50 63,90 1,2780
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.18
QUINOLONES
CIPROFLOXACINE (CHLORHYDRATE DE)   X

500 mg/5 mLSusp. Orale
      

02237514 Cipro Bayer 100 ml 53,23 0,5323

LÉVOFLOXACINE   X
250 mg   PPBCo.

      

02315424 ACT Levofloxacin ActavisPhm 50 60,19 1,2038
02284707 Apo-Levofloxacin Apotex 100 120,38 1,2038
02430592 Auro-Levofloxacin Aurobindo 100 120,38 1,2038
02313979 Mylan-Levofloxacin Mylan 100 120,38 1,2038
02248262 Novo-Levofloxacin Novopharm 100 120,38 1,2038
02284677 pms-Levofloxacin Phmscience 100 120,38 1,2038
02298635 Sandoz Levofloxacin Sandoz 50 60,19 1,2038

500 mg   PPBCo.
      

02315432 ACT Levofloxacin ActavisPhm 100 137,18 1,3718
02284715 Apo-Levofloxacin Apotex 100 137,18 1,3718
02430606 Auro-Levofloxacin Aurobindo 100 137,18 1,3718
02415879 Levofloxacin Pro Doc 100 137,18 1,3718
02313987 Mylan-Levofloxacin Mylan 100 137,18 1,3718
02248263 Novo-Levofloxacin Novopharm 100 137,18 1,3718
02284685 pms-Levofloxacin Phmscience 100 137,18 1,3718
02298643 Sandoz Levofloxacin Sandoz 100 137,18 1,3718

MOXIFLOXACINE (CHLORHYDRATE DE)   X
400 mg   PPBCo.

      

02404923 Apo-Moxifloxacin Apotex 30 45,69 1,5230
02432242 Auro-Moxifloxacin Aurobindo 100 152,30 1,5230
02447266 Bio-Moxifloxacin Biomed 100 152,30 1,5230
02443929 Jamp-Moxifloxacin Jamp 30 45,69 1,5230
02447061 Jamp-Moxifloxacin Tablets Jamp 100 152,30 1,5230
02447053 Mar-Moxifloxacin Marcan 100 152,30 1,5230
02450976 Riva-Moxifloxacin Riva 30 45,69 1,5230
02375702 Teva-Moxifloxacin Teva Can 30 45,69 1,5230
02242965 Avelox Bayer 30 165,04 5,5013

8:12.28
AUTRES ANTIBACTÉRIENS
LINEZOLIDE   X

600 mg   PPBCo.
      

02426552 Apo-Linezolid Apotex 30 1111,50 37,0500
02422689 Sandoz Linezolid Sandoz 20 741,00 37,0500
02243684 Zyvoxam Pfizer 20 1468,78 73,4390
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:12.28
AUTRES ANTIBACTÉRIENS

LINEZOLIDE   X
2 mg/mLSol. Perf. I.V.

      

02243685 Zyvoxam Pfizer 300 ml 99,91

8:16.04
ANTITUBERCULEUX

ÉTHAMBUTOL (CHLORHYDRATE D')   X
100 mgCo.

      

00247960 Etibi Valeant 100 9,73 0,0973

400 mgCo.
      

00247979 Etibi Valeant 100 27,11 0,2711

ISONIAZIDE   X
100 mgCo.

      

00577790 pdp-Isoniazid Pendopharm 100 69,44 0,6944

300 mgCo.
      

00577804 pdp-Isoniazid Pendopharm 100 65,45 0,6545

50 mg/5 mLSir.
      

00577812 pdp-Isoniazid Pendopharm 500 ml 112,40 0,2248

PYRAZINAMIDE   X
500 mgCo.

      

00618810 PDP-Pyrazinamide Pendopharm 100 111,02 1,1102

RIFABUTINE   X
150 mgCaps.

      

02063786 Mycobutin Pfizer 100 493,69 4,9369

RIFAMPINE   X

 
150 mg   PPBCaps.

      

00393444 Rofact 150 Valeant 100 60,38 0,6038
02091887 Rifadin SanofiAven 100 66,69 0,6669

300 mg   PPBCaps.
      

00343617 Rofact 300 Valeant 100 95,03 0,9503
02092808 Rifadin SanofiAven 100 104,95 1,0495
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CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

8:16.04
ANTITUBERCULEUX
RIFAMPINE/ ISONIAZIDE/ PYRAZINAMIDE   X

120 mg- 50 mg- 300 mgCo.
      

02148625* Rifater SanofiAven 60 21,38  R 
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88:00
VITAMINES

 88:08 vitamines b





CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

88:08
VITAMINES B

PYRIDOXINE (CHLORHYDRATE DE)   

 
25 mg   PPBCo.

      

80002890 Jamp Vitamine B6 Jamp 1000 18,30 0,0183
80049803 Opus Vitamine B6 Opus 1000 18,30 0,0183
01943200 Vitamine B 6 Odan 100 4,50 0,0184
80056458 M-B6 25 mg Mantra Ph. 500 9,40 0,0188
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PRODUITS POUR MÉDICAMENT
MAGISTRAL





CODE MARQUE DE COMMERCE FABRICANT FORMAT COÛT DU
FORMAT

PRIX
UNITAIRE

PRODUITS POUR MÉDICAMENT MAGISTRAL 6

PYRIDOXINE   
100 mg/mLSol. inj.

      

99101339 1 ml

6 Lorsque aucun prix n'est indiqué, le pharmacien peut acheter le produit de son choix. Le
produit ainsi obtenu est alors considéré comme assuré et le prix payable par la Régie est
le prix coûtant du pharmacien.
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