VI SMAHEALTH.

2025 Diabetes
Management Proc
Copay Incentive L

$5 copay for 30-day supply or $10 copay for 31 to 90-day supply.

Please note these rates are only valid for participants of Prisma
Health's Diabetes Management Programs.

These medications must be filled at a Prisma Health Pharmacy.

Antihypertensive

« ALISKIREN « CLONIDINE LOSARTAN RAMIPRIL

« AMLODIPINE/BENAZ « DOXAZOSIN LOSARTAN/HCTZ TELMISARTAN

« AMLODIPINE/BENAZEPRIL + ENALAPRIL METOPROLOL/HCTZ TELMISARTAN/

« AMLODIPINE/ « ENALAPRIL/HCTZ MINOXIDIL AMLODIPINE
OLMESARTAN . EPLERENONE MOEXIPRIL TELMISARTAN/HCTZ

- AMLODIPINE/VALSARTAN  £ociNOPRIL OLMESARTAN TERAZOSIN

O ONE « FOSINOPRIL/HCTZ OLMESARTAN/ TRANDOLAPRIL

AMLODIPINE/HCTZ VALSARTAN

BENAZEPRIL * GUANFACINE

. OLMESARTAN/HCTZ VALSARTAN/HCTZ

» BENAZEPRIL/HCTZ

» BISOPROLOL/HCTZ
o CANDESARTAN

o CANDESARTAN/HCTZ
o CAPTOPRIL

HYDRALAZINE

* |IRBESARTAN

IRBESARTAN/HCTZ

e LISINOPRIL

LISINOPRIL/HCTZ

Scan for pharmacy
information.

PERINDOPRIL
PHENOXYBENZAMINE
PRAZOSIN
QUINAPRIL
QUINAPRIL/HCTZ

CATAPRES-TTS-1
CATAPRES-TTS-2
CATAPRES-TTS-3
TEKTURNA HCT

Pagelof 3



https://sch.uat.builtoncore.com/prescription

Asthma/COPD

» ADVAIR DISKU/HFA
e ALBUTEROL

e AMINOPHYLLIN

¢ ANORO ELLIPT

e« ARFORMOTEROL
e ARNUITY ELPT

e BREO ELLIPTA

« BUDESONIDE

« CROMOLYN SOD
o DALIRESP

e FASENRA

o FLOVENT DISK/HFA
¢ FORMOTEROL

¢ |IPRATROPIUM

» IPRATROPIUM/
ALBUTEROL

e LEVALBUTEROL
¢ MONTELUKAST
¢ NUCALA

 PERFOROMIST

Oral Diabetes Agents

» ACARBOSE
e ALOGLIPTIN
o ALOGLIPTIN/METFORMIN

o ALOGLIPTIN/
PIOGLITAZONE

* GLIMEPIRIDE

e GLIPIZIDE

e GLIPIZIDE EXT-REL

e GLIPIZIDE/METFORMIN
¢ METFORMIN

e METFORMIN EXT-REL
e MIGLITOL

e PULMICORT o WIXELA INHUB

« QVAR e XOLAIR

o SEREVENT DIS e YUPELRI

e SPIRIVA o ZAFIRLUKAST

« STIOLTO « ARFORMOTEROL
e STRIVERDI « BUDESONIDE

o SYMBICORT « CROMOLYN

 TERBUTALINE
o THEOPHYLLINE
o TRELEGY

o NATEGLINIDE
» PIOGLITAZONE

e PIOGLITAZONE/
GLIMEPIRIDE

e PIOGLITAZONE/
METFORMIN

« REPAGLINIDE
o SAXAGLIPTIN

o SAXAGLIPTIN/
METFORMIN EXT-REL

Diabetic Diagnostic Products and Supplies

« BD INSULIN SYRINGES ~ « LANCETS, LANCET « OMNIPOD PDM « V-GO 20 KIT
AMBAE MR 2 Sk SR « ONETOUCH ULTRA « V-GO 30 KIT

Rl ASe el e « ONETOUCH ULTRA « V-GO 40 KIT

« DEXCOM G7 « OMNIPOD 5 G6 TEST STRIPS

Insulin

* FIASP PRODUCTS

* HUMULIN R U-500
(CONCENTRATED)

* HUMULIN R U-500
KWIKPEN

e LANTUS PRODUCTS
* NOVOLIN PRODUCTS
* NOVOLOG PRODUCTS

* XULTOPHY (COMBO
PRODUCT/CONTAINS
INSULIN)

* SOLIQUA 100/33
(COMBO PRODUCT/
CONTAINS INSULIN)

* TOUJEO PRODUCTS
* TRESIBA PRODUCTS
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Blood Clot Prevention

« ANAGRELIDE o CLOPIDOGREL e JANTOVEN e AGRYLIN
» ASA/DIPYRIDA e DIPYRIDAMOLE « PRASUGREL e BRILINTA
o CILOSTAZOL e EPTIFIBATIDE » WARFARIN * XARELTO/XARELTO STAR

Anticoagulants

* ENOXAPARIN e« HEPARIN « ELIQUIS + FRAGMIN
« FONDAPARINUX

Antihyperlipidemics

« ATORVASTATIN « FENOFIBRATE « GEMFIBROZIL « PRAVASTATIN
« CHOLESTYRAMINE « FENOFIBRIC ACID « ICOSAPENT ETHYL « ROSUVASTATIN
« COLESEVELAM « FENOFIBRIC ACID « LOVASTATIN « SIMVASTATIN
« COLESTIPOL el REL « NIACIN EXT-REL « NIACOR

« EZETIMIBE * FLUVASTATIN « PITAVASTATIN « PREVALITE

e FLUVASTATIN EXT-REL

Combination Antihyperlipidemics

* AMLODIPINE/ATORVASTATIN o EZETIMIBE/SIMVASTATIN
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