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Uibertad y Orden

Libertad y Orden
Republica de Colombia
U.A.E. Fondo Nacional de Estupefacientes
Ministerio de la Proteccion Social

RESOLUCION NUMERO - %U°  DE 2011

Por la cual se ordena una inscripeién ante la U A E. Fondo Nacional de Estupefacientes

LA DIRECTORA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
FONDO NACIONAL DE ESTUPEFACIENTES

En uso de sus atribuciones legales y en especial las conferidas por la Resolucion
N° 1478 de 2006 del Ministerio de la Proteccion Social, y el articulo 23, numeral 3 del Decreto
205 de 2003 y,

CONSIDERANDO:

PRIMERO. - Que mediante Resolucién N° 427 del 25 de octubre de 2006 la U.A.E Fondo
Nacional de Estupefacientes del Ministerio de la Proteccidn Social, inscribié por un término
de cinco (5) afios a RAMEDICAS DISTRIBUCIONES, con domicilio en la calle 107 N° 24 ~ 81
. en Bucaramanga — Santander, para la distribucidon mayorista nacional de los medicamentos
* de control especial relacionados en el articulo primero de dicha Resolucién.

SEGUNDO. - Que mediante Resolucion N° 154 del 30 de abril del 2010 la U.A.E. Fondo
Nacional de Estupefacientes del Ministerio de la Proteccion Social, articulo primero, modifico
la inscripcion de RAMEDICAS DISTRIBUCIONES, en el sentido de aclarar que el titular de la
Inscripcion otorgada mediante Resolucion N° 427 de 2006 es la sefiora CARMEN DEL PILAR
ESCOBAR BUSTOS, identificada con C.C. N° 51.739.111 y domicilio en la carrera 33 w N°
71 - 95 Bodega 41 Parque Industrial Provincia de Soto en Bucaramanga — Santander, en su
calidad de persona natural propietaria del establecimiento farmacéutico RAMEDICAS
DISTRIBUCIONES.

TERCERO. - Que mediante Resolucion N°® 154 del 30 de abril del 2010 la U.A.E. Fondo
Nacional de Estupefacientes del Ministerio de la Proteccién Social, articulo segundo, ampli6
la inscripcion de la sefiora CARMEN DEL PILAR ESCOBAR BUSTOQOS, con el objeto de
incluir  medicamentos de control especial para su distribucion mayorista nacional, .
actualizando ef listado total autorizado a la sociedad, como sigue a continuacion:

||
De control especial: \x%\

NOMBRE GENERICOQ CONCENTRACION FORMA FARMACEUTICA
~ ALFENTANILO CLORHIDRATO 25mg/5mL SOLUCION INYECTABLE ?
_ALPRAZOLAM 0,25 mg TABLETA :
! ALPRAZOLAM 0,5 mg TABLETA, TABLETA SUBLINGUAL,

TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA

TABLETA,

i B 4 L. TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
SRONAZEPAM 3 my TABLETA
BROMAZEPAM 6 mg TABLETA J
BROTIZOLAN 0.25 mg TABLETA
CLOBAZAM 10 mg TABLETA

CLOBAZAM ' 20 mg TABLETA
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Sontinuacion de [a Resolucion por la cual se ordena una inscripcién ante la U.A.E. Fondo Nacional de Estupefacientes

NOMBRE GENERICO | CONCENTRACION FORMA FARMACEUTICA
 CLOZAFINA 100 mg TABLETA
. DIAZEPAM S 5 mg | TABLETA ,
DIAZEPAM 10 mg TABLETA
_DIAZEPAM 10mg/2mL SOLUCION INYECTABLE
DINOPROSTONA 2 10 mg OVULO
DINOPROSTONA 05mg/3g GEL VAGINAL
EFEDRINA SULFATO B0mg/1mL SOLUCION INYECTABLE
FENTANILO 4,2 mg PARCHE TRANSDERMICO
FENTANILO 12,6 mg PARCHE TRANSDERMICO
' FENTANILO 16,8 mg PARCHE TRANSDERMICO
_FENTANILO CITRATC 05mg/10mL | SOLUCION INYECTABLE
 FENTANILO CITRATO 025mg/5mL | SOLUCION INYECTABLE
FENTANILO CITRATC 0.1mg/2mL SOLUCION INYECTABLE
KETAMINA CLORHIDRATC 500mg/10mL | SOLUCION INYECTABLE
LORAZEPAM 1mg TABLETA
LORAZEPAM 2 mg TABLETA i
- METILERGOMETRINA MALEATO 02mg/1mL SOLUCION INYECTABLE 5
_METILERGOMETRINA HIDROGENOMALEATO 0,125 mg GRAGEA ;
MIDAZOLAM, MIDAZOLAM CLORHIDRATO 5mg/5mL SOLUCION INYECTABLE ;
MIDAZOLAM, MIDAZOLAM CLORHIDRATO 15mg/3 mL SOLUCION INYECTABLE
MIDAZOLAM MALEATO 7.5 mg TABLETA
 OXICODONA CLCRHIDRATO 10 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
OXICODONA CLORHIDRATO 20 my TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
OXICODONA CLORHIDRATO 40 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
OXITOCINA 5U1/1mL SOLUCION INYECTABLE
_OXITOCINA 1001/1mL SOLUCION INYECTABLE
REMIFENTANILO CLORHIDRATO 1mg i%%\ﬁg%ﬁ?ls\&{gg%qgum
e POLVO PARA RECONSTITUIR
| REMIFENTANILO CLORHIDRATO 2 mg A SOLUCION INYECTABLE
; POLVO PARA RECONSTITUIR
LREMIFENTANILO CLORH!DRATO 5 mg A SOLUCION INYECTABLE
POLVO PARA RECONSTITUIR
' TIOPENTAL SODICO 19 A SOLUCION INYECTABLE
TRIAFO[ AM 0,25 mg TABLETA
En el siguiente establecimiento farmacéutico:
' MATRICULA :
! NOMBRE MERCANTIL DIRECCION
i Carrera 33 w N° 71 — 95 Bodega 41
RAMEDICAS DISTRIBUCIONES 41824 Blicaramenge. Sananider

CUARTO. - Que la sefiora CARMEN DEL PILAR ESCOBAR BUSTOS, como persona
natural y en calidad de propietaria del establecimiento comercial denominado RAMEDICAS
RAMEDICAS
FARMACEUTICO, solicita renovacion de la inscripcion ante la U.A.E. Fondo Nacional de
Estupefacientes del Ministerio de la Proteccion Social, para la distribucion mayorista nacional

DISTRIBUCIONES  ahora

de los siguientes medicamentos:

- De control especial:

denominado

OPERADOR

LOGISTICO

~ NOMBRE GENERICO CONCENTRACION FORMA FARMACEUTICA |
“ALFENTANILO CLORHIDRATO 25mg/5mL | SOLUCION INYECTABLE
TALPRAZOLAM 0.25 mg TABLETA
| TABLETA TABLETA SUBLINGUAL,
. ALPRAZOLAM 0.5mg TABLETA DE LIBERACION MCDIFICADA
- TABLETA,
| ALPRAZOLAM 1 g TABLETA DE LIBERACION MOD FICADA
BROMAZEPAM 3mg TABLETA
BROMAZEPAM B mg TABLETA
BROTIZOLAM 0.25 mg TABLETA 7
CLOBAZAM 19 mg TABLETA
CLOBAZAM 20 mg TABLETA
CLONAZEPAN 05 mg TABLETA i
"CLONAZEPAM 2mg TABLETA
. CLONAZEPAM 2,5mg/mL SOLUC!ON ORAL (GOTAS)
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Continuacion de a Resolucién par la cual se ordena una inscripeién ante la U.A.E. Fondo Nacional de Estupefacientes

; NOMBRE GENERICO CONCENTRACION FORMA FARMACEUTICA
DIAZEPAM 10mg /2 mL SOLUCION INYECTABLE
- DINOPROSTONA 10 mg OVULO
DINOPROSTONA 05mgi3g GEL VAGINAL
EFEDRINA SULFATO 60mg/1mL | SOLUCION INYECTABLE
FENTANILO 4,2 mg PARCHE TRANSDERMICQO B
_FENTANILO 12,6 mg PARCHE TRANSDERMICO
FENTANILG 16,8 mg PARCHE TRANSDERMICO I
FENTANILG CITRATO 05mg/10mL | SCLUCION INYECTABLE
FENTANILO CITRATO 025mg/5mL | SOLUCION INYECTABLE '
FENTANILO CITRATO 0.1 mg/2mL SOLUCION INYECTABLE
KETAMINA CLORHIDRATO 500 mg/10mL | SOLUCION INYECTABLE
" LORAZEPAM 1 mg TABLETA
_ LORAZEPAM 2mg TABLETA
METILERGOMETRINA MALEATO 02mg/1mL | SOLUCION INYECTABLE
METILERGOMETRINA HIDROGENOMALEATO 0,125 mg GRAGEA
_MIDAZOLAM, MIDAZOLAM CLORHIDRATO 5mg/5mL SOLUCION INYECTABLE |
- MIDAZOLAM, MIDAZOLAM CLORHIDRATO 15mg/3mL | SOLUCION INYECTABLE
MIDAZGLAM MALEATO 7,5mg TABLETA
. OXICODONA CLORHIDRATO 10 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
OXICODONA CLCRKIDRATO 20 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
OXICODONA CLCRHIDRATO 40 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
OXITOCINA 5 U171 mL SOLUCION INYECTABLE
OXITOCINA 10U/ 1mL SOLUCION INYECTABLE
e POLVO PARA RECONSTITUIR
 REMIFENTANILO CLORHIDRATO 1mg & EOLUCION INYESTABLE
I
' . ; POLVQ PARA RECONSTITUIR
REMIFENTANILO CLORHIDRATO - ! 2mg A SOLUCION INYECTABLE
| g ; POLVO PARA RECONSTITUIR .
RN PR ,  Sme ASOLUCION INYECTABLE |
j POLVO PARA RECONSTITUIR ;
TIOPENTAL SODIGD 'g A SOLUCION INYECTABLE
T TRIAZOLAM 025 mg TABLETA -
En el siguiente establecimiento farmacéutico:
MATRICULA : ,
” NOMBRE MERCANTIL DIRECCION DIRECTOR TECNICO
0 —
RAMEDICAS CPERADOR igpe | oo 33w TS| Temneloga en Regencia de Farmacia
LOGISTICO FARMACEUTICO ' g MARIA NELLY CASTILLO RODRIGUEZ
Bucaramanga — Santander
QUINTO. - Que la senora CARMEN DEL PILAR ESCOBAR BUSTOS, allegd los
documentos requeridos de acuerdo a la Resolucidn N° 1478 de 2006 del Ministerio de la
Proteccion Social, a saber:
1. Solicitud firmada por la sefiora CARMEN DEL PILAR ESCOBAR BUSTOS en calidad
de propietaria.
2 Listado de medicamentos de control especial a distribuir, indicando: Nombre Genérico
en Denominacién Comun Internacional, Forma Farmacéutica y Concentraciéon.

3. Copia del Acta de Visita realizada el 16 de agosto de 2011 por la Secretaria
Departamental de Salud de Santander, al establecimiento farmacéutico mayoristasy
RAMEDICAS OPERADOR LOGISTICO FARMACEUTICO con concepto favorable
ias condiciones para manejo de medicamentos de control especial.

4. Copia del carné de inscripcion ante la Secretaria de Salud de Santander, de la
Tecnologa en Regencia de Farmacia MARIA NELLY CASTILLO RODRIGUEZ, junto
con copia de su contrato laboral vigente y completo como Directora Técnica del
establecimiento farmaceutico RAMEDICAS OPERADOR LOGISTICO
FARMACEUTICO. i

SEXTO. — Que una vez realizado el estudio écnico y verificada la viabilidad juridica de la
. solicitud presentada por |a sefiora CARMEN DEL PILAR ESCOBAR BUSTOS, esta U.A.E.
- Fondo Nacional de Estupefacientes del Ministerio de la Proteccidon Social, no considera
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Centinuacion de la Resolucion por la cual se ordena una inscripcion ante la U.A E. Fondo Nacional de Estupefacientes

distribucion mayorista nacional de medicamentos de control especial, en las condiciones que
se establecen a continuacién.

Por lo anteriormente expuesto, este Despacho:

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - Inscribir ante la U.A.E. Fondo Nacional de Estupefacientes del
Ministerio de la Proteccion Social a |a sefiora CARMEN DEL PILAR ESCOBAR BUSTOS,
como persona natural identificada con C.C. N° 51.739.111 y domicilio en la carrera 33 W N°
71 — 95 bodega 41, local 1 en Bucaramanga - Santander, para la distribucion mayorista
nacionat de los siguientes medicamentos:

De control especial:

NOMBRE GENERICO CONCENTRACION FORMA FARMACEUTICA |
 ALFENTANILO CLORHIDRATC 25mg/5mL | SOLUCION INYECTABLE
" ALPRAZOLAM 0,25 mg TABLETA
| ' TABLETA, TABLETA SUBLINGUAL,
LR 0.5 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
TABLETA,

ALPRAZOLAN 1mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA

BROMAZEPAM 3 mg TABLETA

BROMAZEPAM 6 mg TABLETA ,

BROTIZOLAM - 0,25 mg TABLETA ]
_CLOBAZAM 10 mg TABLETA ;

CLOBAZAM 20 mg TABLETA ;

CLONAZEPAM 0,5 mg TABLETA :

CLONAZEPAM 2mg TABLETA

CLONAZEPAM 2,5mg/mL SOLUCION ORAL (GCTAS)

. CLONAZEPAM 1mg/1mL SOLUCION INYECTABLE
. CLOZAPINA 25 mg TABLETA
. CLOZAPINA 100 mg TABLETA
' DIAZEPAM 5 mg TABLETA
 DIAZEPAM 10 mg TABLETA
_ DIAZEPAM 10mg /2 mL SOLUCION INYECTABLE

DINOPROSTONA 10 mg OVULO

DINOPROSTONA 05mg/3g GEL VAGINAL 1

EFEDRINA SULFATQ 60 mg /1 mL SOLUCION INYECTABLE |
“FENTANILO 42 mg PARCHE TRANSDERMICO |

FENTANILO 126mg PARCHE TRANSDERMICO

FENTANILO 16,8 mg PARCHE TRANSDERMICQ
_FENTANILO CITRATO 05mg/10mL [ SOLUCIGN INYECTABLE

FENTANILO CITRATO 025mg/5mL | SOLUCION INYECTABLE
FENTANILO CITRATO 00mg/2mL | SOLUCION INYECTABLE

KETAMINA CLORHIDRATO 500mg /10 mL | SOLUCION INYECTABLE

LORAZEPAM 1mg TABLETA v
_LORAZEPAM 2mg TABLETA
- METILERGOMETRINA MALEATO 02mg/1mL | SOLUCION INYECTABLE .
- METILERGOMETRINA HIDROGENOMALEATO 0,125 mg GRAGEA NN
_MIDAZOLAM, MIDAZOLAM CLORHIDRATO 5mg/5mL SOLUCION INYECTABLE

MIDAZOLAM, MIDAZOLAM CLORHIDRATO 15 mg /3 mL SOLUCION INYECTABLE

MIDAZOLAM MALEATG 7.5 mg TABLETA ]

OXICODONA CLORHIDRATO 10 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
 OXICODONA CLORHIDRATO 20 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA
_OXICODONA CLORHIDRATC 40 mg TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA

OXITOCINA 5Ul/1TmL SOLUCION INYECTABLE :
OXITOCINA 10U/ 1mL SOLUCION INYECTABLE |

B P i ey (T} H
; REP«W!FENTAN'&LG CLORIIDRATG i mg E%%"L%S%Rﬁ‘!i;gg?gg'P*
: POLVC PARA RECONSTITUIR
' REMIFENTANILO CLORHIDRATO 2mg A SOLUCIG 4 INYECTABLE
| REMIFENTANILO CLORHIDRATO 5 mg POl PARA RECONSTLILIR

A SOLUCION INYECTABLE
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" Continuacion de la Resciucién per la cual se ordena una inscripcion ante la U.A.E. Fondo Nacional de Estupefacientes

-y

en la Resolucién N° 1478 de 2006 del Ministerio de Ia Proteccron Social y en Decreto N° |
2200 de 2005.

PARAGRAFO. — La sefiora CARMEN DEL PILAR ESCOBAR BUSTOS como propietaria |
- del establecimiento RAMEDICAS OPERADOR LOGISTICO FARMACEUTICO, se
compromete con fa UAE. Fondo Nacional de Estupefacientes a enviar dentro de los
primeros diez (10) dias de cada mes, el informe de distribucién mayorista nacional (Anexo N°
12) al correo electrénico informes@fre.gov.co, obligados a presentar conforme a lo
establecido en la Resolucion N° 1478 de 2006 del Ministerio de la Proteccién Social.

ARTICULO NOVENO. - Notificar personalmente a la sefiora CARMEN DEL PILAR
ESCOBAR BUSTOS como propietaria del establecimiento RAMEDICAS OPERADOR
LOGISTICO FARMACEUTICO, 0 a su apoderado, el contenido de la presente Resojucion.

ARTICULO DECIMO. - Contra la presente Resolucion proceden los recursos de reposicion
~ ante la Direccion de la UA.E. Fondo Nacional de Estupefacientes y de apelacion ante el |
. Viceministerio de Salud y Bienestar, segln el caso, dentro de los cinco (5) dias siguientes a
la notificacion, de conformidad con el Decreto 01 de 1984. Los recursos deberan
~ Interponerse y sustentarse por escrito.

ARTICULO UNDECIMO. - La presente Resolucién rige a partir de la fecha de la ejecutoria.

COMUNIQUESE, NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Bogota D.C 2 6 0CT 2011
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