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Republica Argentina - Poder Ejecutivo Nacional
2020 - Ao del General Manuel Belgrano

Disposicion
NUmero: DI-2020-1515-APN-ANMAT#MS

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Jueves 19 de Marzo de 2020

Referencia: EX-2019-101067056-APN-DVPS#ANMAT

VISTO e Expediente EX-2019-101067056-APN-DVPS#ANMAT del Registro de esta Administracion Nacional de
Medicamentos, Alimentosy Tecnologia Médica; y

CONSIDERANDCO:

Que por Disposicion ANMAT N° 0423/17 se habilitd a la drogueria denominada LABORATORIO
FARMACEUTICO Y CIA SRL, leggo N° 091, para e trénsito interjurisdiccional de medicamentos y
especialidades medicinales, en las condiciones previstas por las Disposiciones ANMAT N° 3475/05, 7038/15.

Que por dichas actuaciones se tramitala solicitud de la firmareferida ala bajadel rubro de Cadena de Frio.
Que la documentacién aportada ha satisfecho |os requisitos de la normativa aplicable.

Que la Direccion de Evaluacion y Gestion de Monitoreo Productos para la Salud ha tomado intervencion en el
ambito de su competencia.

Que la presente se dicta en gercicio de las atribuciones conferidas en el Articulo 8, inciso 1) del Decreto N°
1490/92 y el Decreto N° 32/2020 del 07 de enero de 2020.

Por ello;
EL ADMINISTRADOR NACIONAL DE LA ADMINISTRACION NACIONAL
DE MEDICAMENTOS, ALIMENTOSY TECNOLOGIA MEDICA

DISPONE:



ARTICULO 1°.- Habilitase a la drogueria denominada LABORATORIO FARMACEUTICO Y CIA SRL, legajo
N° 091, CUIT: 30-70773370-1, con domicilio en la cale Jujuy N° 467 — ciudad de Mendoza, Provincia de
Mendoza, bajo la direccion técnica de la farmacéutica MARIA MERCEDES PANETTIERI (DNI N° 25.034.705 y
matricula profesional N° 2841), para efectuar TRANSITO INTERJURISDICCIONAL DE MEDICAMENTOS Y
ESPECIALIDADES MEDICINALES A EXCEPCION DE AQUELLOS QUE REQUIEREN CADENA DE FRIO.

ARTICULO 2°.- Aceptase el plano oficial IF-2019-113546550-APN-DVPS#ANMAT.

ARTICULO 3°.- Extiéndase |a Constancia de Cumplimiento de Buenas Précticas de Distribucion de Medicamentos,
vigente al 12/01/2022.

ARTICULO 4°.- Extiéndase € Certificado correspondiente a la habilitacion conferida por e Articulo 1° de la
presente Disposicion en e que deberd dejarse expresa constancia de que "EL PRESENTE CERTIFICADO
CARECE DE VALIDEZ SI NO ES ACOMPANADO DE LA CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE
BUENAS PRACTICAS DE DISTRIBUCION DE MEDICAMENTOS VIGENTE".

ARTICULO 5°.- Sin perjuicio de lo dispuesto en e Articulo 1°, hégase constar que la vigencia de la presente
habilitacion se encuentra supeditada a la vigencia de la habilitacion otorgada por la autoridad sanitaria
jurisdiccional.

ARTICULO 6°.- Cancélese el Certificado de Habilitacion y la Constancia de Buenas Précticas de Distribucion
autorizados por Disposicion N° 0423/17.

ARTICULO 7°.- Registrese, girese a la Direccion de Gestion de Informacion Técnica a sus efectos; remitase a la
Direcciéon de Evaluacion y Gestién de Monitoreo Productos para la Salud para la emision de la Constancia de
Cumplimiento de Buenas Préacticas de Distribucién de Medicamentos. Notifiquese al interesado de la presente
Disposicioén, la constancia mencionada en Articulo 3°; € certificado mencionado en el Articulo 4° y el plano oficial
aprobado. Cumplido; pase a Guarda Temporal.
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Subadministradora Nacional
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Certificado - Redaccion libre

Numero: CE-2020-18933062-APN-DGIT#ANMAT

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Jueves 26 de Marzo de 2020

Referencia: EX-2019-101067056- -APN-DVPS#ANMAT LABORATORIO FARMACEUTICO Y CIA

CERTIFICADO DE INSCRIPCION DE ESTABLECIMIENTO

Certificase que € establecimiento LABORATORIO FARMACEUTICO Y CIA S.R.L. (CUIT N° 30-70773370-1), con
domicilio sito en la calle Jujuy N° 467, ciudad y provincia de Mendoza, ha sido habilitado para efectuar TRANSITO
INTERJURISDICCIONAL DE MEDICAMENTOS Y ESPECIALIDADES MEDICINALES A EXCEPCION DE
AQUELLOS QUE REQUIEREN CADENA DE FRIO: encontrandose inscripto en € Registro de esta
ADMINISTRACION NACIONAL DE MEDICAMENTOS, ALIMENTOSY TECNOLOGIA MEDICA .-

EX-2019-101067056- -APN-DVPSFANMAT .- Legajo N°91.-
DI-2020-1515-APN-ANMAT#MS.-

EL PRESENTE CERTIFICADO CARECE DE VALIDEZ SI NO ES ACOMPANADO DE LA CONSTANCIA DE
CUMPLIMIENTO DE BUENASPRACTICASDE DISTRIBUCION DE MEDICAMENTOS VIGENTE.
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Claudia AliciaBarlaro

Jefe de Departamento

Direccion de Gestion de Informacion Técnica

Administracion Naciona de Medicamentos, Alimentosy Tecnologia
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Certificado - Redaccion libre

Numero: CE-2020-18792990-APN-DVPS#ANMAT

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Miércoles 25 de Marzo de 2020

Referencia: Certificado BPD LABORATORIO FARMACEUTICO Y CIA SRL

CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE BUENAS PRACTICAS DE DISTRIBUCION DE
MEDICAMENTOS

Certificase que e establecimiento LABORATORIO FARMACEUTICO Y CIA SRL, con domicilio sito en la
calle Jujuy N° 467 — ciudad de Mendoza, Provincia de Mendoza, ha sido habilitado para efectuar TRANSITO
INTERJURISDICCIONAL DE MEDICAMENTOS Y ESPECIALIDADES MEDICINALES A
EXCEPCION DE AQUELLOS QUE REQUIEREN CADENA DE FRIiO; cumpliendo con las BUENAS
PRACTICASDE DISTRIBUCION DE MEDICAMENTOS.

EX-2019-101067056-APN-DVPSYANMAT. - Legajo N° 091.-
DI-2020-1515-APN-ANMAT#MS.-

Vigencia: 12 de enero de 2022
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ElinaMartalse

Técnico Profesiona

Direccion de Vigilancia de Productos parala Salud

Administracion Naciona de Medicamentos, Alimentosy Tecnologia
Médica
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Republica Argentina - Poder Ejecutivo Nacional
2019 - Afio de la Exportacion

Hoja Adicional de Firmas
Anexo

Numero: 1F-2019-113546550-APN-DVPS#ANMAT

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Domingo 29 de Diciembre de 2019

Referencia;: ANEXOS

El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 1 pagina/s.
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CLAUDIO GUSTAVO ANTICHE - 20172351795
en representacion de
LABORATORIO FARMACEUTICO Y CIA. SR.L. - 30707733701
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