Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa

PROMESEWCAL 28/04122

Medicinas que dan Calidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

ngrama;:J d& gmlggnér;gz Esenclaies FICHA TECNICA DE Renglén Cédigo
Acetaminofen vial 100 m| 1 10740

Nombre Genérico : Acetaminofen

Concentracion : 10 mg/ml

Presentacion : Vial o bolsa de 100 ML

Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Analgésicos, Antipiréticos

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre generico(DCI)
3 |_| Datos del fabricante

4 |_| Idioma espafiol

5 |_| Concentracion

6 |_| No. de lote

7 |_l Fecha de vencimiento
8 |_| No. de Registro Sanitario
9 |_| Via de administracion
10 |__| Volumen total

11 |_| Pais de origen

12 |_| Envase unitario

14 |_| Advertencias especiales

17 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

13 |_| Sello de goma que garantice su esterilidad

15 |_| Advertencias especiales de conservacion
16 |__| Bolsas de PVC con sobre embalaje de AL

1|_| Nombre de marca
2|__| Nombre generico(DCI)
3|__| Idioma espaniol

4|__| Presentacion

5|__| Forma farmaceutica
6|__| Volumen total

7 || Via de administracién

9|__| Logotipo
10|__| Datos del fabricante
11|__| No. de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales

18|__| Pais de origen

8|__| No. de Registro Sanitario

14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

15|__| Leyenda proteger de la luz

16|__| Literatura (Prospecto) original

17 |__| Formula completa cual-cuantitativa

Envase Secundario

19|__| Advertencias especiales de conservacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Vs

|:| Primera Revision

|:| Segunda Revision

[:] Tercera Revision Homologado Por

232~9746 ~355




PROMESENCAL rosel s o e T e

Modicings qwe don Colidod 4 ShEe B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prc 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE Codigo
Aciclovir Vial 9746
Nombre Genérico : Aciclovir
Concentracion : 250 mg
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antivirales
Envase Primario Envase Secundario
Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Concentracion 3|__| Presentacién

4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica

5 |_| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |_| Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracién

7 |_| Via de Administracion 7|_| Numero de Registro Sanitario

8 |_| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo

9 |_| Presentacion 9|__| Datos del Fabricante

10 |_| Forma Farmacéutica 10|_| Pais de Origen

11 |_| Logotipo 11]_I No. de Lote

12 |_| Datos del Fabricante 12|_| Fecha de Vencimiento

13 |_| Pais de Origen 13|_| Advertencias Especiales

14 |_| Volumen del Diluyente 14|_| Nimero de Unidades por Envase

15 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 15|_| Volumen del Diluyente
16 |_| Idioma Espafriol 16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

17 |_| Idioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

/d%‘

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revisién

232~9145 ~518

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEXCAL A Picha |[Por Casm

Medicings que don Colideod 4 Vide 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Agente Surfactante Alveolar Bovino L 3 9145
Nombre Genérico : Agente Surfactante Pulmonar Bovino
Concentracion : 25mg/mL
Presentacion : Vial 8mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Surfactante Pulmonar
Envase Primario Envase Secundario
1 |_] Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2]_| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Datos del Fabricante 3|__| Presentacién
4 |_| Pais de Origen 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Concentracion 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |_| No. de Lote 6|__| Via de Administracion
7 |_| Fecha de Vencimiento 7|__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Numero de Registro Sanitario 8|__| Logotipo
9 |_| Via de Administracion 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Volumen Total 10|__| Volumen Total
11 |_| Idioma Espafiol 11|__| Pais de Origen
12 |_| Ampolla Color Ambar 12|__| No. de Lote
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|_| Fecha de Vencimiento
14 |_| Advertencias Especiales 14|__| Advertencias Especiales
15 |__| Envase Unitario 15|_| Uso Oficial PROMESE/CAL
16 |_| Susp. estéril color grisaceo y marrén 16|__| Idioma Espafiol
17 |_| conservar a temperatura 2-8°c 17|_| Leyenda Proteger de la Luz
18 |__| Vial de vidrio tipo 1 18|_| Literatura (Prospecto) Original
19 |_| Con tapén de caucho cubierto de teflon
20 |__| Cierre Flip-off

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

P78

i

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revision 232"' 1 0368 = 1 20

|:| Segunda Revision
I:' Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE snaen .
Agente Surfactante pulmonal porcino 4 10368
| -

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Surfactante pulmonar porcino

Concentracion : 80 mg/ml
Presentacion : vial 3ml
Lote : Ampollas y Viales

: Surfactante Pulmonar

Envase Primario

Nombre de marca

Nombre generico (DCI)

Datos del fabricante

Pais de origen

Concentracion

No. de lote

Fecha de vencimiento

Numero de registro sanitario

Via de administracion

Volumen total

Idioma espaniol

Ampolla color ambar

Uso oficial PROMESE/CAL
Advertencias especiales

Envase unitario

vial monodosis de vidrio incoloro
Tapon de goma y capsula de plastico y
Conservar a temperatura 2-8°c
Conservar en envase original

1
2 |_|
3
41|
51
61l
71
81
9
10 ||
11 |
12 |
13 1]
14 |_|
15 |_|
16 ||
17 |
18 |_I
19 |

2|_| Nombre Geneérico (DCl)
3|__| Presentacion
4|_| Forma Farmacéutica

6|__| Via de Administracion
71| Numero de registro sanitario
8|__| Logotipo
9|__| Datos del fabricante
10|__| Volumen total
11|__| Pais de origen
12|__| No. de lote
13|__| Fecha de vencimiento
14 |__| Advertencias especiales
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Idioma espafiol
17|__| Leyenda proteger de la luz
18|__| Literatura (prospecto) original

aluminio

5|__| Formula completa ,cuali-cuantitativa

1]__| Nombre de marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

2

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

|:| Segunda Revision

[ ] rercera Revision Homologado Por

-

232~1893 ~70




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha: |/No. Casa

:232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE
Agua para inyectable

P?englén Codigo

5 1893

[

Nombre Genérico : Agua para Inyectable
Caracteristicas 1 5mL

Presentacion : Amp.Plastica 5mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Solubilizantes

2 |_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Pais de Origen

4 |_| Datos del Fabricante

5 |_| Numero de Lote

6 |_| Fecha de Vencimiento

7 || Numero de Registro Sanitario
8 |_| Idioma Espariol

9 |_| Volumen Total

10 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL

1 |_| Nombre de Marca 1]_| Nombre de Marca

2|_| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma Farmacéutica
5|_| Numero de Registro Sanitario
6|__| Logotipo
7 |_| Datos del Fabricante
8|_| Numero de Lote
9|__| Fecha de Vencimiento
10| Nimero de Unidades por Envase
11|__| Idioma Espafiol
12|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
13|_| Volumen Total
14|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

pﬂ_

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

[:l Segunda Revision

I:I Tercera Revisién Homologado Por

| 232~1891 ~70




Fecha: No. Casa

P R o M Es E . C A L Procedimiento de Urgencia A

Medicinas que don Calided & Tids -232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Agua para inyectable 6 1891
Nombre Genérico £ Agua para lnyectab|e
Caracteristicas ¢ 10mL
Presentacion : Amp.Plastica 10mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Solubilizantes
1 |_l Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2]_1 Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Pais de Origen 3|__| Presentacién
4 |_| Datos del Fabricante 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Numero de Lote 5|_| Nimero de Registro Sanitario
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |_| Numero de Registro Sanitario 71__| Datos del Fabricante
8 |__| Idioma Espariol 8|__| Numero de Lote
9 |_| Volumen Total 9|__| Fecha de Vencimiento
10 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 10|__| Numero de Unidades por Envase
11|__| Idioma Espafiol
12|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
13|_| Volumen Total
14|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~9030 ~331

I:I Primera Revision

D Segunda Revisién

[ ] ercera Revision Homologado Por




P R OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia 2,:;'32?2:‘2 No. Casa

Modicings gue don Colidod & VAt -232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales : i
o P ROMESE/CAL FICHA TECNICA DE Fe"g'm Codigo
Albumina Humana | 7 9030
Nombre Genérico : Albimina Humana 20%
Concentracion : 10g/50mL
Presentacion : Fco. Ampolla 50mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Sustituto del Plasma
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Logotipo 3|_| Presentacion
4 |_| Datos Del Fabricante 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Concentracion 5|__| Volumen Total
6 |_| Formula Completa Cuali-Cuantitativa 6|__| Via de Administracion
7 |_| No. de Lote 71_| No. de Registro Sanitario
8 |_| Fecha de Vencimiento 8|__| Logotipo
9 |_| Via de Administracién 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Presentacion 10|l No. de Lote
11 |_| Forma Farmacéutica 11|_| Fecha de Vencimiento
12 |_| Advertencias Especiales 12|_| Advertencias Especiales
13 |_| Volumen Total 13|_I No. de Unidades por Envase
14 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |_| Idioma Espafiol 15|__| Idioma Espafiol
16 |_| Tapén de Seguridad que Garantice Esterilidad 16|_| Literatura (Prospecto) Original
17 |_| Pais de Origen 17|_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18 |_| Numero de Registro Sanitario 18|_| Pais de Origen

@\.

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

L232~9762 ~900

D Segunda Revision

l:l Tercera Revision

Homologado Por




P R o M Es E . C AL Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
L) ) 28/04/22
Moikisings gue G Calllod & TR .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Amiodarona Clorhidrato Amp. (I--1V) 9762
Nombre Genérico : Amiodarona Clorhidrato
Concentracion : 50mg/ml
Presentacion : Amp./3ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antiarritmico-Antianginoso
1 |_l Nombre marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Datos del fabricante 3|__| Idioma espariol
4 |_| Idioma espafiol 4|__| Presentacion
5 |_| Concentracién 5|__| Forma farmacéutica
6 |_| Numero de lote 6|__| Volumen total
7 |_| Fecha de vencimiento 7|_| Via de administracion
8 |_| Numero de registro sanitario 8|_| Numero de registro sanitario
9 |_| Via de administracion 9|__| Logotipo
10 |_| Volumen total 10|__| Datos de fabricante
11 |_| Ampolla color ambar 11|__| Numero de lote
12 |_| Pais origen 12|__| Fecha de vencimiento
13 |_| Letras legibles 13|_I Advertencias especiales
14 |_| Ampolla pirografiada 14 |_| Ndmero de unidades por envase
15|__] Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|_| Literatura (prospecto) original
18|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
19|_| Pais de origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

232~1030 ~196

I:l Segunda Revisién

|:| Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Procedimiento de Urgencia Fecha: |/No. Casa

28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE
Atropina Sulfato 1030

Cédigo

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Atropina Sulfato Iny. IM-IV

Concentracion ¢ 1mg/mL
Presentacion : Amp.1mL
Lote : Ampollas y Viales

: Antimuscarinicos

Envase Primario

1 |_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Datos del Fabricante

4 |_| Idioma Espafiol

5 |__| Concentracién

6 |__| No. de Lote

7 |_| Fecha de Vencimiento
8 |_| Numero de Registro Sanitario
9 |_| Via de Administracion
10 |_] Volumen Total

11 |_| Pais de Origen

12 |_| Presentacion

13 |_| Forma Farmacéutica
14 |_| Ampolla color ambar

Envase Secundario

1]l Nombre de Marca
2|_I Nombre Genérico (DCI)
3|_| Idioma Espariol
4|__| Presentacion
5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
61__| VOlumen Total
7| Via de Administracién
8|_| Numero de Registro Sanitario
9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|_| Pais de Origen
12|_| No. de Lote
13|__| Fecha de Vencimiento
14|_| Advertencias Especiales
15|_| No. de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|_| Literatura (Prospecto) Original
18|_| Leyenda proteger de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

D Primera Revision

D Segunda Revision
[ ] ercera Revisién Homologado Por

L232~10762 ~117




PROM Es E-C AL Procedimiento de Urgencia ;;;:?2 , No. Casa

Medicines que dan Calidad &c Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:54:57

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Azitromicina iny. IV 10 10762
Nombre Genérico : Azitromicina iny. IV
Concentracion : 500 mg
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Datos del fabricante 3|__| Presentacién
4 |__| Pais de origen 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Concentraciéon 5|__| Formula completa, Cual-cuantitativa
6 |_| Ndmero de lote 6|__| Volumen total
7 |_| Namero de registro sanitario 7| Via de administracion
8 |_| Via de administracion 8|__| Numero de registro sanitario
9 |__| Volumen total 9|__| Logotipo
10 |_| ldioma espaiiol 10|__| Datos del fabricante
11 |__| Fecha de vencimiento 11|__| Pais de origen
12 |_| Envase unitario 12|__| Ndmero de lote
13 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 13|__| Fecha de vencimiento
14 |__| Advertencias especiales
15|__| Numero de unidades por envase
16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17 |_| |dioma espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~10762 ~117 !

I___] Segunda Revisién

[___| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEXCAL R .., (| o

Modicings gus don Colidod 7 TR -.232.PROMESEICAL-MAE—PEUR—ZOZZ—DOOBIP[C 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE | Rengien [ ["codigo

Bicarbonato sodico L 11 3292
Nombre Genérico : Bicarbonato Sédico 10% Iny. IV
Concentracién : 1.0 g/10ml
Presentacion : Amp.10ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Soluciones Electroliticas
1 || Nombre de Marca 11| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Datos del Fabricante 3|_| Presentacion
4 |_| Pais de Origen 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Concentracion 5|_| Nombre Genérico (DCI)
6 |_| No. de Lote 6|__| Via de Administracion
7 |_| Fecha de Vencimiento 71| No. de Registro Sanitario
8 |__| Via de Administracion 8|__| Logotipo
9 |__| Presentacién 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Forma Farmacéutica 10|_| No. de Lote
11 |_| Advertencias Especiales 11]__| Fecha de Vencimiento
12 |_| Volumen Total 12|_| Advertencias Especiales
13 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|_| No. de Unidades por Envase
14 |_| Idioma Espafiol 14 |_] Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |_| Numero de Registro Sanitario 15|__| Idioma Espafiol
16|_| Literatura (Prospecto) Original
17 |_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18|_| Pais de Origen
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232~1 0 1 4 ""6 1 7

‘:I Segunda Revision
|:] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

-232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Pra 14:04:01

Procedimiento de Urgencia Fecha: |/No. Casa
28/04/22

Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Bupivacaina Simple 12 1014
Nombre Genérico : Bupivacaina Simple
Concentracion 1 0.5%
Presentacion : vial/l20ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Anestésicos Locales

2 _|
31
4
5
6 ||
L .
8 ||
9|
10 I
11
12 ||
13 I
14 |_|
15 |
16 ||

1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)
Idioma Espafiol

Datos del Fabricante

Pais de Origen
Concentracién

No. de Lote

Fecha de Vencimiento

Via de Administracion
Presentacién

Forma Farmacéutica acuosa,
Transparente e incolora
Advertencias Especiales
Volumen Total

Uso Exclusivo PROMESE/CAL
Numero de Registro Sanitario

2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|_| Idioma Espafiol
4|__| Presentacion
5|_| Forma Farmacéutica
6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 || Volumen Total
8|__| Via de Administracion
9|__| No. de Registro Sanitario
10|_| Logotipo
11|__| Datos del Fabricante
12|_| Pais de Origen
13|_| No. de Lote
14|__| Fecha de Vencimiento
15|_| Advertencias especiales de conservacion
16|_I| No. de Unidades por Envase
17|_| Uso Exclusivo PROMESE/CAL
18|_| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

.

Para Uso Comité Técnico

I:I Primera Revisién

D Segunda Revision
I:I Tercera Revision Homologado Por

[232~1012 ~116




PROMESEWCAL

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicings gue dem Colidod 4 Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22

PROMESE/CAL

Renglon Cadigo

FICHA TECNICA DE
Bupivacaina pes. 0.5% 13 1012

Nombre Genérico

Concentracion ¢ Bmg+80mg/m|
Presentacion : 4ml-Vial 6 ampolla
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Anestésicos Locales

¢ Bupivacaina(clorhidrato)+ Glucosa

2|
3
41|
51
61l
71
81
91
10 ||
11 ||
12 |_|
13 ||
14 |_|
15 |_|

Envase Primario

Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)

Datos del Fabricante

Pais de Origen

Formula completa, Cuali-Cuantitativa
No. de Lote

Fecha de Vencimiento

Via de Administracién

Presentacion

Forma Farmacéutica

Numero de Registro Sanitario
Volumen Total

Idioma Espafiol

Advertencias especiales de almacenamiento
Uso Oficial PROMESE/CAL

Envase Secundario

1|_| Nombre de Marca
2|_| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma Farmacéutica
5|_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6|__| Via de Administracion
7|_| No. de Registro Sanitario
8|__| Logotipo
9|__| Datos del Fabricante
10|__| Pais de Origen
11|_| No. de Lote
12|_| Fecha de Vencimiento
13|_| Advertencias Especiales
15|_| No. de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|_I Idioma Espafiol
18|_| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

57)1-

Para Uso Comité Técnico

[:I Primera Revisién
’:] Segunda Revisién

D Tercera Revisién

Homologado Por

|232~9621 ~9576




PROMESEWCAL |  "rocedmentodelmenca ) "% | No Case

Medicinas que dan Calidad 4o tida |P'252-PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cefazolina 1 g 14 9621

Nombre Genérico : Cefazolina Inyectable |.V
Concentracion i 1g
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

1 || Nombre de marca 1|_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|_| Nombre genérico (DCI)

3 |_I Concentracién 3|__| Presentacion

4 |_| Numero de lote 4|_| Forma farmacéutica

5 |_| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

6 |_I Numero de registro sanitario 6|_| Via de administracion

7 || Via de administracion 71— Numero de registro sanitario

8 |_| Advertencias especiales 8|__| Logotipo

9 |__| Presentacion 9|__| Datos del fabricante

10 |_| Forma farmacéutica 10|__] Pais de origen
11 |_| Logotipo 11|_| Numero de lote
12 |_| Datos del fabricante 12|_| Fecha de vencimiento
13 |_| Pals de origen 13|_| Advertencias especiales

14 |_| Volumen del diluyente 14|__| Numero de unidades por envase
15 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 15|_] Volumen del diluyente

16 |_| Idioma espafiol 16|__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |_| Proteger de la luz 17|_| Idioma espafiol

18|__| Literatura (prospecto) original

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232"'1 1 4 1 ""'388 ]

\:l Segunda Revisién
[:_‘ Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL Procecimisetydeiaepch rose | Bwa

Modicings que don Colidod 26 VAL 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cefepime Clorhidrato 15 1141
Nombre Genérico : Cefepime Clorhidrato Iny. IV-IM
Concentracion : 1g/vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

Envase Primario Envase Secundario

Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Concentracién 3|__| Presentacion
4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Fecha de Vencimiento 5|_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |_| Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracion
7 |_| Via de Administracion 7|_| Nimero de Registro Sanitario
8 |_| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo
9 |_| Presentacién 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Forma Farmacéutica 10|__| Pais de Origen
11 |_| Logotipo 11]|__] No. de Lote
12 |_| Datos del Fabricante 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |_| Pais de Origen 13|_| Advertencias Especiales
14 |_| Volumen del Diluyente 14|_| Ndmero de Unidades por Envase
15 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 15|_| Volumen del Diluyente
16 |_| Idioma Espafiol 16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |_| Envase Protegido de la Luz 6 envase unitario 17| Idioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original
19|_| Leyenda Proteger de la Luz

/B

Para Uso Comité Técnico |

D Primera Revisién i 232""1 1 43 ~61 8

D Segunda Revisién
I:I Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | A _Fressmenodeuionis | oo ]fioces

Medicings que don Calidod € Tide P232.PROMESEICAL—MAE-PEUR—’ZOZZ-OOOBIPN 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cefotaxima l 16 1143
Nombre Genérico : Cefotaxima Sadica Iny. IM - IV
Concentracion : 1g
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 || Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Concentracion 3|_| Presentacién
4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Fecha de Vencimiento 5|_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |_| Numero de Registro Sanitario 61_| Via de Administracién
7 || Via de Administracion 7 || Numero de Registro Sanitario
8 |_| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo
9 |_| Presentacion 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Forma Farmacéutica 10|__| Pais de Origen
11 |_| Logotipo 11|_| No. de Lote
12 |_| Datos del Fabricante 12|_| Fecha de Vencimiento
13 |_| Pais de Origen 13|_| Advertencias Especiales
14 |_| Volumen del Diluyente 14|_| Numero de Unidades por Envase
15 |_| Uso Oficial PROMESE/CAI 15|_| Volumen del Diluyente
16 |_| Idioma Espafiol 16|_| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__I| Idioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

232~1151 ~185

I:I Primera Revisién

D Segunda Revisién
,___| Tercera Revisién Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: | No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Rengl¢ 6di
FICHA TECNICA DE S |} ‘Codige
Ciprofloxacina para infusion 17 1151

Nombre Genérico

Concentracion : Infusion 200mg/100ml
Presentacion : Vial de 100mL

Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

: Ciprofloxacina Clorhidrato IV

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Logotipo

4 |_| Datos del fabricante

5 |_| Concentracién

6 |_| no. de lote

7 |_| Fecha de vencimiento

8 |_| Via de administracion

9 |_| Presentacion

10 |_| Forma farmacéutica

11 |_| Advertencias especiales

12 |_| Volumen total

13 |_| Idioma espariol

14 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

15 |_| Sello de goma que garantice su esterilidad
16 |_I Con sistema de colgadera para su uso
17 |_| Pais de origen

18 |_| Numero de registro sanitario

19 |_| Envase unitario

Envase Primario
1 |_| Nombre de marca

Envase Secundario

1|_| Nombre de Marca
2|_| Nombre Genérico (DCI)
3|_| Presentacién
4|_| Forma Farmacéutica
5|__] Volumen Total
61| Via de Administracién
71| No. de Registro Sanitario
8|__| Logotipo
9|__| Datos del Fabricante
10|_] No. de Lote
11|_| Fecha de Vencimiento
12|_| Advertencias Especiales
13|__| No. de Unidades por Envase
14 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma Espafiol
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17|_| Leyenda proteger de la luz
18|_| Advertencias especiales de conservacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

A

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

D Segunda Revisién

[ ] Tercera Revision Homologado Por

232~9191 ~381




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia
.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Pra

Fecha:

28/04/22

14:04:01

No. Casa

FICHA TECNICA DE
Citrato de Cafeina

Renglén

18

Codigo

9191

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

+ Citrato de Cafeina Iny./Oral(eq. a 10mg de cafeina)

Concentracion : 20mg/ml
Presentacion : Amp./Vial 3ml
Lote : Ampollas y Viales

: Estimulante de SNC, Cardiacos y Pulm.

2L
3
4 L
S
6|
71
8 |l
9l
10 ||
11 ||

Nombre genérico (DCI)
Datos del fabricante

Pais de origen
Concentracién

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Via de administracion
Volumen total

Idioma espariol

1 |_| Nombre de marca

2|_I Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica

6|__| Volumen total
7 |__| Via de administracion

9|__| Logotipo
10|__| Datos del fabricante
11|__| Pais de origen
12|__| Numero de lote
13|__| Fecha de vencimiento
14 |_| Advertencias especiales

16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17 |_| Idioma espafiol

1|_| Nombre de marca

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

8|__| Numero de registro sanitario

15|_| Numero de unidades por envase

18|_| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
‘:l Primera Revision

I:l Segunda Revision
D Tercera Revision

Homologado Por

232~1163

~533




PROM Ess .C AL Procedimiento de Urgencia ;;;!;?2:2 No. Casa

T e B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14-04.0;

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cloranfenicol 19 1163
Nombre Genérico : Cloranfenicol, Iny. IV
Concentracion 1 1g/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

11 1]_| Nombre de marca

Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 || Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Fecha de vencimiento 6|__| Via de administracién
7 || Namero de registro sanitario 7| Numero de registro sanitario
8 |__| Logotipo 8|__| Logotipo
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Datos del fabricante
10 |_| Pais de origen 10|__| Pais de origen
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Nimero de lote

12|_| Fecha de vencimiento

13|__| Advertencias especiales

14|_| Ndmero de unidades por envase
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Idioma espafiol

17 |_I Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

DPrimera Revision i 232""1780 ""607

D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROM ESE -C AL Procedimiento de Urgencia ;;32?;2 No. Casa

Rencings gut dot Calid & PR B8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clorpromazina Clorhidrato Amp. 20 1780
Nombre Genérico ¢ Clorpromazina Clorhidrato, Iny. IM-1V
Concentracion : 25mg/mL
Presentacion : Amp.2mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
Envase Primario Envase Secundario
Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Datos del Fabricante 3|_I Idioma Espariol

4 |_| Idioma Espafiol 4|__| Presentacion

5 |_| Concentracion 5|__| Forma Farmacéutica

6 |_| No. de Lote 6|_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

7 |__| Fecha de Vencimiento 71__| Via de Administracion

8 |_| Numero de Registro Sanitario 8|_| Numero de Registro Sanitario

9 |__| Via de Administracién 9|__| Logotipo

10 |_| Ampolla Color Ambar 10|__| Datos del Fabricante

11 |_| Pais de Origen 11|_| Pais de Origen

12|_| No. de Lote

13|__| Fecha de Vencimiento

14 |_| Advertencias Especiales
15|__| No. de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|_| Leyenda Proteger de la Luz
18|_| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

@L ‘

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~1861 ~115

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | “ocedmenodeUsensa | J700 | o cas

Medicinas sun don Coled e 8232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04.01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cloruro potasico 21 1861
Nombre Genérico : Cloruro Potasico 20%, Iny. IV
Concentracion : 2.67meqg/ml
Presentacion : Amp.10mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Soluciones Electroliticas
Envase Primario Envase Secundario
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Datos del Fabricante 3|__| Presentacion
4 |_| Pais de Origen 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Concentracion 5|__| Volumen Total
6 |_| No. de Lote 6|__| Via de Administracién
7 |__| Fecha de Vencimiento 7|_| No. de Registro Sanitario
8 |_| Via de Administracion 8|__| Logotipo
9 |_| Presentacion 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Forma Farmaceéutica 10|__| No. de Lote
11 |_| Advertencias Especiales 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |_| Volumen Total 12|__| Advertencias Especiales
13 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|_| No. de Unidades por Envase
14 |_| Idioma Espafiol 14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |__| Leyenda Diluir Antes de su Uso 15|_| Idioma Espariol
16 |_| No. de Registro Sanitario 16|__| Literatura (Prospecto) Original
17 |_] Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18|__| Pais de Origen
19|__| Diluir Antes de su Uso

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

| 232~1900 ~203

\:I Segunda Revision

I:, Tercera Revisién Homologado Por




P R o M Es E- C AL Procedimiento de Urgencia 2':;82??‘_2 No. Casa
Modicinas que don Colidod € Tid .232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04-01
Programa de Medicamentos Esenciales i
S O ROMESE /GAL FICHA TECNICA DE Rl | "ok
Complejo B + Nicotinamida 22 1900
Nombre Genérico : Complejo B (Vit.B1B2B6+Nicotinamida)lny.IV-IM
Concentracion ¢ 100mg+10mg+10mg+100mg
Presentacion : Vial/10ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Vitaminas
1 |_| Nombre de marca 1]_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|_| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Logotipo 3|_| Presentacién
4 |_| Datos del fabricante 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Concentracion 5|__] Volumen total
6 |_| Numero de registro sanitario 6|__| Via de administracion
7 |_l No. de lote 71| No. de registro sanitario
8 |_| Fecha de vencimiento 8|__| Logotipo
9 |_| Via de administracién 9|__| Datos del fabricante
10 |_| Pais de origen 10|__| No. de lote
11 |__| Forma farmacéutica 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Advertencias especiales 12|_| Advertencias especiales
13 |_| Volumen total 13|_I No. de Unidades por Envase
14 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |_| Idioma espafriol 15|__| Idioma Espariol
16 |_| Color ambar 16|__| Literatura (Prospecto) Original
17|_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18|_| Pais de Origen
19|__| Leyenda Proteger de la luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

\:’ Primera Revision 232"" 1 784 ""427

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

-232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa

28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Decanoato de Flufenazina

Renglén Cadigo

- 1
| 3 784

Nombre Genérico

Concentracion : 25mg/ml
Presentacion : Amp. 1mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Antipsicéticos

: Decanoato de Flufenazina, Iny. IM

Envase Primario

1 |_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Leyenda Proteger de la Luz
4 |_| Idioma Espaiiol

5 |_I Concentracién

6 |__| No.de Lote

7 |_| Fecha de Vencimiento

8 |_| Numero de Registro Sanitario
9 |_| Via de Administracion

10 |_| Volumen Total

11 |_| Ampolla Color Ambar

12 |_| Pais de Origen

13 |_| Envase Protegido de la Luz

Envase Secundario
1|_] Nombre de Marca

2|_| Nombre Genérico (DCI)

3|__| Idioma Espariol

4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica

6(__| Volumen Total

7|__| Via de Administracion

8|__| Numero de Registro Sanitario

9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|_| No. de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|_| Advertencias Especiales
14|__| No. de Unidades por Envase
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda Proteger de la Luz
17 |_| Literatura (Prospecto) Original
18|_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
19|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:, Primera Revision

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por

F
| 232~1801 ~429




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No.Casa

28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Renglon Cadigo

Diazepam amp. 24 1801

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Diazepam Iny. IM-IV

Concentracion : 5mg/mL
Presentacion : Amp.2mL
Lote : Ampollas y Viales

: Sedantes,Ansioliticos e hipnéticos

Envase Primario

1 |_|] Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Datos del Fabricante

4 |__| Idioma Espariol

5 |_| Concentracion

6 |_| No.de Lote

7 |_| Fecha de Vencimiento

8 |_| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administracion

10 |_| Volumen Total

11 |_| Ampolla Color Ambar

12 |_| Pais de Origen

13 |_| Envase protegido de la Luz

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)

3|_| Idioma Espafiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica

6| Volumen Total

7|__| Via de Administracion

8|__| Numero de Registro Sanitario

9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|_| No. de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales
14|__| No. de Unidades por Envase
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda Proteger de la Luz
17 || Literatura (Prospecto) Original
18|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
19|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:' Primera Revision

[:l Segunda Revisién

[ ] Tercera Revision Homologado Por

232~1045 ~428




PROMESEWCAL | PecedmenodeUgenga | ooe ][N cos

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE

.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14-:04:01

-
Renglén Cadigo

Diclofenac Amp. 25 1045

| S—

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Diclofenaco Sodico IM

: 25mg/mi

: Amp.3ml

: Ampollas y Viales

: Analgésico,Antipirético,Antiinflamatorio

1 |_| Nombre de Marca

4 |_| Idioma Espafiol
5 |__| Concentracién
6 |_| No.de Lote

10 |_| Volumen Total
11 |_| ampolla color ambar
12 |_| Pais de Origen

11_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Datos del Fabricante

7 |_| Fecha de Vencimiento 7|__| Via de Administracion
8 |_| Numero de Registro Sanitario 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administracion 9|__| Logotipo

3|__| Idioma Espafiol
4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica
61__| Volumen Total

10|__| Datos Del Fabricante

11|_| No. de Lote

12|__| Fecha de Vencimiento

13|__| Advertencias Especiales

14|_| No. de Unidades por Envase

15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

16|__| Leyenda Proteger de la Luz

17 || Literatura (Prospecto) Original

18|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
19|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisiéon

|:I Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por

%2-

232~1852 ~606




PROMESEWCAL | FocsimenosoUsmsa | o, |voce

Medicings gue dan Calidad ds Vids B8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Difenhidramina HCI Amp. 26 1852
Nombre Genérico : Difenhidramina Iny. IM-IV
Concentracion : 10mg/mL
Presentacion : Amp. 1 mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antihistaminicos
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Namero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Numero de Registro Sanitario
7 |_| Nuamero de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del Fabricante
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Pais de Origen
10 |__| Pais de Origen 10|__| Nimero de Lote
11 |_| Presentacion 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |__| Forma Farmacéutica 12|__| Advertencias Especiales
13 |_| Via de Administracion 13|__| Numero de Unidades por Envase
14 |_| Idioma Espaniol 14 |__| Via de Administracion
15 |__| Ampolla Color Ambar 15|__| Idioma Espafiol
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Leyenda Proteger de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|___| Primera Revision

232~1440 ~230

I—__l Segunda Revisién
Homologado Por

D Tercera Revision




PR OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia 2':;8:722 No. Casa

Medicins gue dan Calidod & Vide p.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Digoxina Amp. 27 1440
Nombre Genérico : Digoxina Iny. IV
Concentracion : 0.25mg/mL
Presentacion : Amp. 2 mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Cardioténico

11| 1|__| Nombre de Marca

Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Logotipo 3|__| Presentacion
4 |_| Datos del Fabricante 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Concentracion 5|__| Volumen Total
6 |__| No.de Lote 6|__| Via de Administracion
7 |_| Fecha de Vencimiento 7| Numero de Registro Sanitario
8 |_| Numero de Registro Sanitario 8|__| Logotipo
9 |_| Via de Administracion 9|__| Datos del Fabricante
10 |__| Idioma Espariol 10|__I No. de Lote
11 |_| Envase protegido de la Luz 11|_] Fecha de Vencimiento
12 |_| Pais de Origen 12|_| Advertencias Especiales
13 |_| Letras legible 13|_| Numero de Unidades por Envase

14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

15|__| Idioma Espariol

16|_| Leyenda Proteger de la Luz

17 || Literatura (Prospecto) Original

18|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
19|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

@L.

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

232~9426 ~356

D Segunda Revisién

[ vercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Dobutamina Amp. 28 9426
Nombre Genérico : Dobutamina 250mg
Concentracion : 12.5 mg/ml
Presentacion : Ampolla x 20 ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Inotrépico Cardiaco

2 |_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espanol

4 |_| Datos del Fabricante

5 |_| Pais de Origen

6 |__| Concentracion

7 || No.de Lote

8 |__| Fecha de Vencimiento

9 |__| Via de Administracion
10 |_| Presentacion

11 |_| Forma Farmacéutica
12 |__| Advertencias Especiales
13 |__| Volumen Total

14 |_| Uso Exclusivo PROMESE/CAL

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)

3|__| Idioma Espafiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica

6|__| Volumen Total

7|__| Via de Administracion

8|__| No. de Registro Sanitario

9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11]_] No. de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales
14|__| No. de Unidades por Envase
15|__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL
161__| Literatura (Prospecto) Original
17|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revisiéon
‘:’ Tercera Revision Homologado Por

232~1444 ~605




PROMESE ICALL s e ||

Medicinas que dom Calidad 4e Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Caédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Dopamina 29 1444
Nombre Genérico : Dopamina (Clorhidrato) Iny. IV
Concentracion : 40mg/mL
Presentacion : Amp. 5mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Inotropos Positivos Cardiovasculares
1 |_| Nombre de Marca 1]_| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espanol 3|__| Idioma Espariol
4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Presentacién
5 |_| Pais de Origen 5|__| Forma Farmacéutica
6 |_| Concentracion 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 |_| No.de Lote 7| Volumen Total
8 |_| Fecha de Vencimiento 8|__| Via de Administracion
9 |_| Via de Administracion 9|__| No. de Registro Sanitario
10 |_| Presentacion 10|__| Logotipo
11 |_| Forma Farmacéutica 11|__| Datos del Fabricante
12 |_| Numero de Registro Sanitario 12|__| Pais de Origen
13 |__| Advertencias Especiales 13|_| No. de Lote
14 |_| Volumen Total 14|__| Fecha de Vencimiento
15 |_| Uso Exclusivo PROMESE/CAL 15|__| Advertencias Especiales
16 |_| Ampolla Color Ambar 16|__| No. de Unidades por Envase
17 |__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9754 ~304

I:I Segunda Revision
[ ] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEXCAL Procedimiento de Urgencia | ecta: || No-Casa

Medicings que don Colided 4 Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Enoxaparina Sodica Inyect. 30 9754
Nombre Genérico : Enoxaparina Sédica Iny. SC
Concentracion ¢ 20mg/0.2mL
Presentacion : Jeringa Precargada
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Anticoagulante
1 |_| Nombre de Marca 1]_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Logotipo 3|__| Presentacion
4 |_| Datos del Fabricante 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Concentracion 5|__| Volumen Total
6 |__| Idioma Espaiiol 6|_| Via de Administracién
7 |_| No. de Lote 71| No. de Registro Sanitario
8 |_| Fecha de Vencimiento 8|__| Logotipos
9 |_| Via de Administracion 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Presentacion 10|__] No. de Lote
11 |_| Forma Farmacéutica 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |_| Volumen Total 12 |__| Advertencias Especiales
13 |_| Registro sanitario 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14|__| |dioma Espaniol
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
17|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

.

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

232~9170 ~507

I:I Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
29/04/22
3,232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 08:06:19
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE gen | wedee
Eritropoyetina Alpha Humana Recombina SN 11002

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico : Antianémicos

Concentracion : 4,000 Ul
Presentacion
Lote : Ampollas y Viales

: Eritropoyetina Alpha Humana Recombinante Iny.IV/SC

. Vial con Polvo Liofilizado + Diluyente + Jeringa + Aguja

Nombre de marca
Nombre Genérico(DCl)
Datos del Fabricante
Idioma Espaniol
Concentracion

No. de Lote

Fecha de Vencimiento
Numero de registro sanitario
Via de Administracion
Volumen Total

Pais de Origen

11
2|
31
4_|
51
61_l
71
8|
9 ||
10 ||
11

1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre Generico(DCI)

3|__| Idioma espaol

4|__| Presentacion

5|__| Volumen Total

6|__| Via de Administracion

7 |__| Numero de registro sanitario

8|__| Forma Farmaceéutica

9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11]|__| No. de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|__| Envase Unitario
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura(Prospecto)Original
17|__| Formula Completa,Cuali-cuantitativa
18|__| Pais de Origen

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

Ij Tercera Revision

" |

232~11002 ~1 ZOJ




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia :;'(6272: , No. Casa

Medicings que dan Calided 4 Vids 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Estreptoquinasa Iny. 32 1451

Nombre Genérico : Estreptoquinasa Iny.
Concentracion : 1,500,000 Ul/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antitrombético

1 |_| Nombre de Marca 1]__| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Concetracién 3|__| Presentacién

4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica

5 |_| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|_] Via de Administracion

7 |_| Via de Administracion 7 || Numero de Registro Sanitario

8 |__| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo

9 |_| Presentacion 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Forma Farmacéutica 10|__| Pais de Origen
11 |_| Logotipo 11|_I No. de Lote
12 |_| Datos del Fabricante 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |_| Pais de Origen 13|__| Advertencias Especiales
14 |_| Volumen del Diluyente 14|__| Nimero de Unidades por Envase
15 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 15|__| Volumen del Diluyente
16 |__| Idioma Espafiol 16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

17 |__| |dioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[I Primera Revisién

232~1108 ~897

|:| Segunda Revisién
[:' Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE naen 9
Fenitoina Sodica Amp. (V—-) 33 1108

Nombre Genérico : Fenitoina Sodica Iny. IV

Concentracion : 50mg/mL
Presentacion : Amp. 5mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico

: Antiepilepticos, Anticonvulsivos

Nombre genérico (DCI)
Idioma espaniol

Datos del fabricante

Pais de origen
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento

Via de administracion
Presentacion

Forma farmacéutica
Nimero de registro sanitario
Advertencias especiales
Volumen total

Uso oficial PROMESE/CAL

2
3
4 1
51
6l
7
8 ||
9
10 |
11
121
13 1|
14 |_|
15 |_|

Envase Primario
1 |_| Nombre de marca

|__| Nombre de marca

2|_| Nombre genérico (DCI)

3|__| Idioma espafiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma farmacéutica

6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

7|_] Volumen total

8|__| Via de administracion

9|__| Numero de registro sanitario
10|__| Logotipo
11|__| Datos del fabricante
12|__| Pais de origen
13|__| Nimero de lote
14|__| Fecha de vencimiento
15|__| Advertencias especiales
16|__| Numero de unidades por envase
17 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
18|__| Literatura (prospecto) original

Envase Secundario
1

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

El Primera Revision

|:| Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~1098 ~479




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE R | oae
Fitomenadiona (Vit. K) 34 1098

Nombre Genérico

: Fitomenadiona (Vit.K) Iny. IM-IV SC

Concentracion : 10mg/ml

Presentacion : Amp. 1 ml

Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Vitamina Pro-Coagulante

Nombre de Marca

Nombre Geneérico (DCI)
Datos del Fabricante
Idioma Espariol
Concentracion

Numero de Lote

Fecha de Vencimiento
Numero de Registro Sanitario
Via de Administracién
Volumen Total

Ampolla Color Ambar

Pais de Origen

Uso Oficial PROMESE/CAL
Proteger de la Luz

11
2 |_|
31
41
51
61l
71
8 |
91l
10 ||
11
12 1
13 |
14|

Envase Primario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espafiol

4 |__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica
6|__| Volumen Total

7|__| Via de Administracion

9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11]__] Numero de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales

19|__| Pais de Origen

8|__| Numero de Registro Sanitario

14|__| No. de Unidades por Envase
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda Proteger de la Luz
17 |__| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

|:| Segunda Revision

[:' Tercera Revision

Homologado Por

232~11008 ~479




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE Pl e
Fitomenadiona (Vit. K) 35 11008

Nombre Genérico : Fitomenadiona(vit.k)iny.
Concentracion : 1mg

Presentacion : Ampolla / vial 0.5ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Vitaminas

Envase Primario

1 |_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Datos del Fabricante

4 |_| Idioma Espafiol

5 |__| Concentracion

6 |_| Numero de Lote

7 |_| Fecha de Vencimiento

8 |_| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administracion
10 |_| Volumen Total
11 |_| Ampolla Color Ambar
12 |_| Pais de Origen
13 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |_| Proteger de la Luz

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)

3|__| Idioma Espafiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica

6|__| Volumen Total

71| Via de Administracion

8|__| Numero de Registro Sanitario

9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|__| Numero de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales
14|__| No. de Unidades por Envase
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda Proteger de la Luz
17 |_| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
19|__| Pais de Origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

-

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

|:’ Segunda Revision

I:] Tercera Revision Homologado Por

232~1257 ~284




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWXCAL | 26/04122
Medicinas que don Calidad 4o Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P! 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Fluconazol Frasco Ampolla 36 1257
Nombre Geneérico : Fluconazol Iny. IV
Concentracion : 200mg/100mL
Presentacion : Fco /Amp. / bolsa 100mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antifungicos

1 |__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Concentracion
4 |_| Numero de Lote
5 |_| Numero de Registro Sanitario

6 |__| Via de Administracion
7 |_| Advertencias especiales de conservacion
8 |_| Volumen Total

9 |__| Logotipo
10 |__| Datos del Fabricante
11 |_| Fecha de Vencimiento

12 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
13 |_| Presentacion

14 |__| Forma Farmacéutica

15 |__| Sello de Goma que garantice su Esterilidad
16 |__| Sistema de Colgadera para su Uso

17 |__| Idioma Espanol

18 |_| Pais de Origen

Envase Primario Envase Secundario

1|_| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma Farmacéutica
5|__| Volumen Total
6|__| Via de Administracion
71__| Numero de Registro Sanitario
8|__| Logotipo
9|__| Datos del Fabricante
10|__| Advertencias especiales de conservacion
11|__| Pais de Origen
12|__| Idioma Espaiiol
13|__| Fecha de Vencimiento
14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
17 || Nimero de Lote

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I___I Primera Revision

I__—I Segunda Revision
|:| Tercera Revision Homologado Por

232~9724 ~9725




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prqg| 14:04:01
Renglon Cadigo
FICHA TECNICA DE
Flumazenilo 37 9724

Nombre Genérico : Flumazenilo Iny. IV

Concentracion : 1 mg/10mL
Presentacion : Ampolla/10mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Antidoto-Antagonista

Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)
Datos del Fabricante
Idioma Espaiiol
Concentracion

Numero de Lote

Fecha de Vencimiento
Numero de Registro Sanitario
Via de Administracion
Volumen Total

Pais de Origen

Uso Oficial PROMESE/CAL

11
2|_|
31
41
5|
61l
71
8
9
10 ||
11|
12 ||

Envase Primario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)

3|__| Idioma Espafiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica

61__| Volumen Total

7 |__| Via de Administracion

8|__| Numero de Registro Sanitario

9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|_| Numero de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales
14|__| No. de Unidades por Envase
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda Proteger de la Luz
17 |_| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
19|__| Pais de Origen

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
EI Primera Revisién

D Segunda Revision

Homologado Por

 232~9136 ~158

D Tercera Revision




F : :
PROMESEWCAL | Fooomemosames | o oo

Medicinas que don Calidod 4o Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Fosfomicina Disodica 38 9136
Nombre Genérico : Fosfomicina Disodica Iny. IM-IV
Concentracion : 1g/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibidticos bactericidas
1 |_| Nombre de Marca 1]__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Concentracion 3|__| Presentacién
4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__|] Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracion
7 || Via de Administracion 7|_l Logotipo
8 |__| Advertencias Especiales 8|__| Datos del Fabricante
9 |__| Presentacién 9|__| Pais de Origen
10 |_| Volumen del Diluyente 10|__| No. de Lote
11 |_] Logotipo 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |__| Datos del Fabricante 12|__| Advertencias Especiales
13 |_| Pais de Origen 13|__| Numero de Unidades por Envase
14 |_| Idioma Espafriol 14|__| Volumen del Diluyente
15 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| |dioma Espafiol
17 |__| Literatura (Propecto) Original
18 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:’ Primera Revision

232~9730 ~232

[:] Segunda Revision
Homologado Por

I:l Tercera Revision




PR OMESE .C AL Procedimiento de Urgencia ;;;2722 No. Casa

Medicinas que dan Calidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:54:34

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglén Cadigo
PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE
Gentamicina Sulfato Amp. 39 9730

Nombre Genérico : Gentamicina Sulfato Iny. IV-IM

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Pais de Origen

6 |__| Concentracion

7 || No.de Lote

8 |__| Fecha de Vencimiento

9 |__| Numero de Registro Sanitario
10 |__| Via de Administracion

11 |_] Volumen Total

12 |_| Idioma Espariol

13 |__| Letras legible

4|__| Forma Farmaceéutica
5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6|__| Volumen Total
7|__| Via de Administracion
8|__| Numero de Registro Sanitario
9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|__| Pais de Origen
12|__| No. de Lote
13|__| Fecha de Vencimiento
14|__| Advertencias Especiales
15|__| Namero de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__| |dioma Espafiol
18|_| Literatura (Prospecto) Original

Concentracion : 80 mg/ml

Presentacion : vial de 2 mL

Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico ((DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Logotipo 3|__| Presentacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l__—l Primera Revision

EI Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

Zg\h,—

232~9730

~232




PROMESEWCAL | FrecedmenodeUrgensa | S | No-Cos

Medicings que dan Colidod 4o Vids B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Gluconato Calcico 10% 40 1880
Nombre Genérico : Gluconato Calcico 10% Iny. IV
Concentracion : 100mg/mL
Presentacion : Amp.10mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Soluciones Electroliticas
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Generico (DCI) 2|__| Nombre Geneérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafriol 3|__| Idioma Espafiol
4 |_| Datos del Fabricante 4|__| Presentacion
5 |_| Pais de Origen 5|__| Forma Farmacéutica
6 |__| Concentracion 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 |_| No.de Lote 7|__| Volumen Total
8 |__| Fecha de Vencimiento 8|__| Via de Administracion
9 |__| Via de Administracion 9|__| No. de Registro Sanitario
10 |_| Presentacion 10|__| Logotipo
11 |_| Forma Farmacéutica 11|__| Datos del Fabricante
12 |__| Ndmero de Registro Sanitario 12|__| Pais de Origen
13 |_| Advertencias Especiales 13|__| No. de Lote
14 |_| Volumen Total 14|__| Fecha de Vencimiento
15 |__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL 15|__| Advertencias Especiales
16|__| No. de Unidades por Envase
17 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico |

D Primera Revisién | 232"’1 0289 "'892

D Segunda Revision

|—_—| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | oimenodetiomda | 7555 o

Medicinas que dam Colidad 4 Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04.01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Haloperidol Amp. (I--1V) 41 10289
Nombre Genérico : Haloperidol Iny. IM
Concentracion : 5mg/mL
Presentacion : Amp. 1ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre generico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Volumen total 3|__| Idioma espariol
4 |__| Idioma espafiol 4|__| Presentacion
5 |__| Concentracion 5|_| Forma farmacéutica
6 |__| Namero de lote 6|__| Formula completa, cuali, cuantitativa
7 |__| Fecha de vencimiento 7|__| Via de administracion
8 |__| Numero de registro sanitario 8|__| Numero de registro sanitario
9 |_| Via de administracion 9|__| Loogtipo
10 |_| Ampolla color ambar 10|__| Datos del fabricante
11 |__| Pais de origen 11]|__| Pais de origen

12|__| No. de lote

13|__| Fecha de vencimiento

14 |__| Advertencias especiales

15|__| Numero de unidades por envase
16|__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |_| Leyenda proteger de la luz
18|__| Literatura (prospecto) original
19|__| Volumen total

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

-

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

’i 232~1359 ~322 |

D Segunda Revision

I:l Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | Fresimenosetmea | o, | e

Medicinas que dam Colided 4o Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Heparina 42 1359

Nombre Genérico : Heparina Sadica,Iny. IV-SC
Concentracion : 5,000 Ul/mL
Presentacion : Vial 5mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Anticoagulante

1 || Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |__| Datos del Fabricante 3|__| Presentacion

4 |_| Pais de Origen 4|__| Forma Farmacéutica

5 |__| Concentracion 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| No.de Lote 6|__| Volumen Total

7 |__| Fecha de Vencimiento 7|_| Via de Administracion

8 |__| Via de Administracion 8|__| No. de Registro Sanitario

9 |__| Presentacion 9|__| Logotipo
10 |_| Forma Farmacéutica 10|__| Datos del Fabricante
11 |_| No. de Registro Sanitario 11|_| Pais de Origen
12 |__| Advertencias especiales de conservacion 12|__| No. de Lote
13 |__| Volumen Total 13|__| Fecha de Vencimiento
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Advertencias especiales de conservacion
15 |__| Idioma Espanol 15|__| No. de Unidades por Envase
16 |__| Envase unitario de vidrio tipo | 16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

17 |__| Idioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I___1 Primera Revision 232"'1 409 ""354

‘:I Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
_ 28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P! 14:04:01
Renglén Codigo
FICHA TECNICA DE
Hidralazina Clorhidrato 43 1409

Nombre Genérico

Concentracién : 20mg/mL
Presentacion : Amp. 1 mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Antihipertensivos

: Hidralazina Clorhidrato Iny.

1 |_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espaniol
4 |__| Concentracion
5 |__| Numero de Lote
6 |__| Fecha de vencimiento
7 |__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Logotipo
9 |__| Ampolla color ambar
11 |__| Via de Administracion
12 |__| Pais de Origen

Envase Primario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)

3|__| Presentacion

4|__| Forma Farmacéutica

5|__| Numero de Registro Sanitario
6|__| Logotipo

7|__| Datos del Fabricante

8|__| Numero de Lote

9|__| Fecha de Vencimiento

11|__| Numero de Unidades por Envase
12|__| Via de Administracion

13|__| Idioma Espafiol

14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

15|__| Literatura (Prospecto) Original

16|__| Pais de Origen

17|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18|__| Leyenda proteger de la luz

Envase Secundario

10|__| Advertencias especiales de conservacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

EI Segunda Revision
Homologado Por

232~1353 ~919

D Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | “o=rees
edicinas que dan Colided €e s [0 ROMESE/C. -PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Hierro Dextrano Amp. (I--1V) 44 1353

Nombre Genérico : Hierro Dextrano Iny. [V-IM

Concentracion : 50mg/mL
Presentacion : Amp. 2mL

Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico - Antianémicos

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Datos del fabricante

4 |__| Idioma espanol

5 |__| Concentracion

6 |_| Numero de lote

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Numero de registro sanitario
9 |__| Via de administracion

10 |_| Volumen total

11 |_| Ampolla color ambar

12 |__| Pais de origen

13 |_| Leyenda proteger de la luz
14 |__| Letras legible

Envase Primario

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espariol
4|__| Presentacion
5|__| Forma farmacéutica
6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7|__| Volumen total
8|__| Via de administracion
9|__| Numero de registro sanitario
10|__| Logotipo
11|__| Datos del fabricante
12|__| Pais de origen
13|__| Numero de lote
14 |__| Fecha de vencimiento
15|__| Advertencias especiales
16|__] Numero de unidades por envase
17|__| Uso oficial PROMESE/CAL
18|__| Leyenda proteger de la luz
19|__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

W.

Para Uso Comité Técnico
l:' Primera Revision

D Segunda Revision
Homologado Por

232~9282 ~310

D Tercera Revision




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa

.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Hierro Sacarosa (V--) 45 9282

Renglon Codigo

Nombre Genérico : Hierro Sacarosa Iny. |.V.

Concentracion : 100mg/5mL
Presentacion : Amp. 5mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Antianémicos

1 |_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |_| Idioma espariol

6 |__| Concentracion

7 |_| Numero de lote

8 |__| Fecha de vencimiento

9 |__| Nuamero de registro sanitario
10 |__| Via de administracion

11 |_| Volumen total

12 |_| Ampolla color ambar

13 |_| Pais de origen
14 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

Envase Primario Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espaiiol
4|__| Presentacion
5|__| Literatura (prospecto) original
6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7|__| Via de administracion
8|__| Numero de registro sanitario
9|__| Logotipo
10|__| Datos del fabricante
11|__| Pais de origen
12|__| Numero de lote
13|__| Fecha de vencimiento
14|__| Advertencias especiales
15|__| Numero de unidades por envase
16|__] Uso oficial PROMESE/CAL
17|__| Leyenda proteger de la luz
18|__| Advertencias especiales de almacenamiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:' Primera Revision

D Segunda Revisién

Homologado Por

232~9161 ~188

|:] Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESENCAL
Medicings que dan Calidod € Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Imipenem + Cilastatina 46 9161

Nombre Genérico : Imipenem + Cilastatina Sddica Iny.
Concentracion : 500mg+500mg/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico . Antibacterianos

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Concentracion 3|__| Presentacion

4 |_| No.de Lote 4|__| Forma Farmacéutica

5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracion

7 |__| Via de Administracion 7|__| Numero de Registro Sanitario

8 |__| Advertencias Especiales 8|_I Logotipo

9 |_| Presentacion 9|__| Datos del Fabricante

10 |_| Forma Farmacéutica 10|__| Pais de Origen

11 |__| Logotipo 11|__| No. de Lote

12 |__| Datos del Fabricante 12|_| Fecha de Vencimiento

13 |_| Pais de Origen 13|__| Advertencias Especiales

14 |_| Volumen del Diluyente 14|__| Numero de Unidades por Envase

15 |__| Idioma Espaiiol 15|__| Volumen del Diluyente

16 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 16|__| |dioma Espanol

17 |__| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[ primera Revisién 232~9804 ~9914

D Segunda Revision
|:| Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | 28104122
odichnas gut don CoRdat ¥ M 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Inmunoglobulina Anti-D 47 9804
Nombre Genérico ¢ Inmunoglobulina Anti-D(Factor RH) Iny.
Concentracion : 300meg
Presentacion : Jeringa Precargada
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Sueros e inmunoglobulinas
1 |_l Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Geneérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Datos del Fabricante 3|_| Presentacion
4 |_| Pais de Origen 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Concentracion 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| No. de Lote 7|__| Via de Administracion
7 |_| Fecha de Vencimiento 8|__| No. de Registro Sanitario
8 |__| Via de Administracion 9|__| Logotipo
9 |__| Presentacion 10|__| Datos del Fabricante
10 |_| Forma Farmaceutica 11|_| Pais de Origen
11 |__| Advertencias Especiales 12|__| No. de Lote
12 |__| Volumen Total 13|__| Fecha de Vencimiento
13 |_| Idioma Espafriol 14 |__| Advertencias Especiales
14 |_| Registro sanitario 15|__| No.de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__| Idioma Espariol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

7

Para Uso Comité Técnico i

I:l Primera Revision | 232"’1 690 ""1 1 7

D Segunda Revision
[ Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEXCAL |, 26/04122
Medicinas que dan Calidad 4o Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Antitoxina tetanica 48 1690

Nombre Genérico . Inmunoglobulina Humana(antitetanica) IM
Concentracion : 250U1
Presentacion : Inyectable
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Sueros e inmunoglobulinas

1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Datos del Fabricante 3|__| Presentacion

4 |__| Pais de Origen 4|__| Forma Farmacéutica

5 |__| Concentracion 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |_| No. de Lote 6|__| Volumen Total

7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Via de Administracion

8 |__| Via de Administracion 8|__| Logotipo

9 |__| Presentacion 9|__| Datos del Fabricante

10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Pais de Origen

11 |_| Ndmero de Registro Sanitario 11|__| No. de Lote

12 |_| Advertencias Especiales 12|__| Fecha de Vencimiento

13 |_| Volumen Total 13|__| Advertencias Especiales
14 |__| Idioma Espariol 14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 15|_| Idioma Espafiol
16 |__| Advertencias especiales de conservacion 16|_| Literatura (Prospecto) Original

17 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
’:I Primera Revisién

232~10074 ~71

l:l Segunda Revision

[ ] rercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha:
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

No. Casa
28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Renglén Cadigo

Insulina 49 10074

Nombre Genérico

Concentracion : 100 UI/mL

Presentacion : Multidosis Tipo Lapicero
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Agentes Antidiabéticos

: Insulina analoga humana recombinante ultrarapida(Glulisina)

Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Datos del fabricante
4 |__| Concentracion
5 |__| Numero de lote
6 |__| Fecha de vencimiento
7 |__| Numero de registro sanitario
8 |__| Via de administracion
9 |__| Volumen total
10 |__| Advertencias especiales
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
12 |__| |dioma espafiol
13 |__| Pais de origen

g

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre generico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Volumen total
7|__| Via de administracion
8|__| Numero de registro sanitario
9|__| Logotipo
10|__| Datos del fabricante
11|__| Pais de origen
12|__| Numero de lote
13|__| Fecha de vencimiento
14 |__| Advertencias especiales(condicién almacenamien
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Idioma espariol
17|__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

E] Segunda Revision
Homologado Por

232~9645 ~9584

D Tercera Revision




PROMESEWCAL | PocoimenodeUmenca | oo ||t cos

Medicings que dam Colidad & Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Insulina Analoga de Accion Prolongada 50 9645
Nombre Genérico : Insulina Glargina Recombinante,Analoga Humana(Glargina)
Concentracion : 100 UI
Presentacion : Multidosis tipo lapicero
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Agentes Antidiabéticos
1 |_| Nombre de marca 1]__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico(DClI)
3 |__| Datos del fabricante 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Ndmero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Volumen total
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Via de administracion
8 |__| Via de administracion 8|__| Namero de registro sanitario
9 |_| Volumen total 9|__| Logotipo
10 |__| Advertencias especiales 10|__| Datos del fabricante
11 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Pais de origen
12 |_| Idioma Espafiol 12|__| No. de lote
13 |_| Pais de Origen 13|__| Fecha de vencimiento
14|__| Advertencias especiales
15|__] No. de unidades por envase
16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17|__| Idioma espaniol
18|__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232~1663 ~7 1

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




P R OMESE 'CAL Procedimiento de Urgencia ZF:I(C):Tzz No. Casa

Medicings que dan Calidad € Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Insulina 51 1663
Nombre Genérico : Insulina Intermedia NPH, Iny. SC
Concentracién : 100UI/mL
Presentacion : Vial 10mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Insulina y Agentes Antidiabéticos
1 || Nombre de marca 1]__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Datos del fabricante 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Volumen total
7 |__| Numero de registro sanitario 71| Via de administracion
8 |__| Via de administracion 8|__| Numero de registro sanitario
9 |__| Volumen total 9|__| Logotipo
10 |__| Advertencias especiales 10|_| Datos del fabricante
11 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Pais de origen
12 |__| Idioma espafiol 12|__| Ndmero de lote
13 |__| Pais de origen 13|__| Fecha de vencimiento
14|__| Advertencias especiales(condicién almacenamien
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| |dioma espanol
17 |__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~1664 ~71

I:] Segunda Revision
Homologado Por

|:| Tercera Revision




PROMESEXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon || Cédigo
FICHA TECNICA DE
Insulina 52 1664

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Viall10mL

¢ Insulina Mixta 70/30 Humana, Iny. SC
: 70%(N) + 30%(R) Ul/mL

: Ampollas y Viales
: Insulina y Agentes Antidiabéticos

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Datos del fabricante
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Via de administracion
Volumen total

Advertencias especiales
Uso Oficial PROMESE/CAL
Idioma espaniol

Pais de origen

1
20|
31
4 |_|
5
61l
7
8 |_|
9
10 ||
1
12 |
13

Envase Primario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

6|__| Volumen total
7|__| Via de administracion
8|__| Numero de registro sanitario
9|__| Logotipo
10|__| Datos del fabricante
11|__| Pais de origen
12|__| Nimero de lote
13|__| Fecha de vencimiento

15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Idioma espanol
17 |__| Literatura (prospecto) original

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

Envase Secundario

14|__| Advertencias especiales(condicion almacenamien

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

l:l Segunda Revision

D Tercera Revisién

Homologado Por

232~1665 ~71




PROMESEWCAL | Foceimenodeuensa | fooe | [vo-cos

Medicings que dan Calidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Insulina 53 1665
Nombre Genérico : Insulina Regular (Cristalina) Iny. SC-IV
Concentracion ¢ 100UI/mL
Presentacion : Vial 10mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Insulina y Agentes Antidiabéticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre generico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Datos del fabricante 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6]__| Volumen total
7 |__| Numero de registro sanitario 7|_| Via de administracion
8 |_| Via de administracion 8|__| Numero de registro sanitario
9 |_| Volumen total 9|__| Logotipo
10 |_| Advertencias especiales 10|__| Datos del fabricante
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Pais de origen
12 |_| Idioma espafiol 12|__| Numero de lote
13 |_| Pais de origen 13|__| Fecha de vencimiento
14 |__| Advertencias especiales(condiciéon almacenamien
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Idioma espariol
17|__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232"'9046 ~90 1

[:I Segunda Revisién
[ | vercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL > 28104122
Medicinas que dam Calidad &e Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
lohexol (V--) 54 9046
Nombre Genérico : lohexol 350 mg I/mL
Concentracion : 350mg I/mL
Presentacion : Envase 50 ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Medio de contraste

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Datos del fabricante

4 |_| Idioma espaiiol

5 |__| Concentracion

6 |__| Numero de lote

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Numero de registro sanitario
9 |_| Via de administracion
10 |_| Ampolla color ambar o proteger de la luz
11 |_| Pais de origen
12 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espanol
4|__| Presentacion
5|__| Forma farmacéutica
6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 || Volumen del diluyente
8|__| Via de administracion
9|__| Numero de registro sanitario
10|__| Logotipo
11|__| Datos del fabricante
12|__| Pais de origen
13|__| Numero de lote
14|__| Fecha de vencimiento
15|__| Advertencias especiales
16|__| Numero de unidades por envase
17|__| Uso oficial PROMESE/CAL
18|__| Leyenda proteger de la luz
19|__| Literatura (prospecto) original

Envase Secundario
11__| Nombre marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I—__l Segunda Revision
Homologado Por

232~1004

~387

[:J Tercera Revision




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
b.232.PROMESEJ’CAL—MAE-PEUR—ZOZ?—OOOBIPN 14:04:01
Renglén Codigo
FICHA TECNICA DE
Ketamina Clorhidrato 85 1004

Nombre Genérico : Ketamina Clorhidrato, |
Concentracion : 50mg/ml

Presentacion : Vial 10ml

Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Anestésicos Generales

ny. IV-IM

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)

Idioma espafriol

Datos del fabricante

Pais de origen

Concentracion

No. de Lote

Fecha de vencimiento

Via de administracion

Permiso de DNCD

Envase protegido de la luz y del calor
Numero de registro sanitario
Advertencias especiales
Volumen total

Uso exclusivo PROMESE/CAL

11
2|
31
41
511
61_1
71
8 ||
91l
10 ||
1
12 ||
13 I
14 |_|
15 ||

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espafiol
4|__| Presentacion
5|__| Forma farmacéutica
6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7|__| Volumen total
8|__| Via de administracion
9|__| No. de registro sanitario
10|__| Logotipo
11|__| Datos del fabricante
12|__| Pais de origen
13|__| No. de lote
14 |__| Fecha de vencimiento
15|__| Advertencias especiales
16|__| No. de unidades por envase
17 |__| Uso exclusivo PROMESE/CAL
18|__| Literatura (prospecto) original
19|__| Leyenda proteger de la luz y del calor

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

l:l Segunda Revisién

[ ] Tercera Revision Homologado Por

232~1020 ~480




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL | 26104122
Stedicinas gue don Catided @ Vide |B 32: E/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Pra| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Lidocaina + Epinefrina 56 1020
Nombre Genérico : Lidocaina 2% + Epinefrina 1/200,000 Iny. IV
Concentracion : 2.0g/100mI+1/200,000ml
Presentacion : Vial 50ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Anestésicos Locales
1 || Nombre de Marca 1]__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espafiol
4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Presentacion
5 |__| Pais de Origen 5|__| Forma Farmacéutica
6 |__| Concentracion 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 |__| Numero de Lote 7|__| Volumen Total
8 |__| Fecha de Vencimiento 8|__| Via de Administracion
9 |_| Presentacion 9|__| No. de Registro Sanitario
10 |__| Ndmero de Registro Sanitario 10|__| Logotipo
11 |__| Advertencias Especiales 11|__| Datos del Fabricante
12 |__| Volumen Total 12|__| Pais de Origen
13 |_| Uso Exclusivo PROMESE/CAL 13|_| No. de Lote
14 |__| Envase Protegido de la Luz 14 |__| Fecha de Vencimiento
15 |__| Letras legibles 15|__| Advertencias Especiales
16 |__| Precauciones especiales de conservacion 16|__| No. de Unidades por Envase
17|__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL
18|__| Litaratura (Prospecto) Original
19|__| Leyenda Proteger de la Luz
20|__| Precauciones especiales de conservacion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232~9816 ~9728

D Segunda Revision
I:l Tercera Revision Homologado Por




PROMESE .CAL Procedimiento de Urgencia ;;;2?22 No. Casa

Medicinas que dam Colidod 4o Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Lorazepam o7 9816
Nombre Genérico : Lorazepam Inyectable IM-IV
Concentracion : 2mg/mL
Presentacion : Amp. x 1ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Sedantes,Ansioliticos e hipnoticos
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_I| Idioma Espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
5 |__| Numero de Lote 5|__| Nomero de Registro Sanitario
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 || Numero de Registro Sanitario 7 |__| Datos del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Namero de Lote
9 |__| Datos del Fabricante g|__| Fecha de Vencimiento
10 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 10|__| Advertencias Especiales
11 |_| Envase protegido de la Luz 11|__| Namero de Unidades por Envase
12 |__| Pais de Origen 12|__| Idioma Espafiol
13 |__| Permiso de la DNCD actualizado 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Blister PVC o Aluminio 14|__| Leyenda Proteger de la Luz
15 |__| Via de Administracion 15|__| Literatura (Prospecto) Original
16 |__| Forma farmacéutica 16|__| Pais de Origen
17|__| Forma Farmacéutica
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~1917 =382

EI Segunda Revisién
Homologado Por

|:] Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEMCAL | |
Medicinas que dan Calfidad & Vida || 32.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01 ||___
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Manitol 58 1577

Nombre Genérico : Manitol 20%, Iny. IV
Concentracion : Sol. 20g/100mL
Presentacion : Fco. 250mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Diuréticos

1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Logotipo 3|__| Presentacion

4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Forma Farmaceutica

5 |__| Pais de Origen 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| Sistema de Colgadera para su Uso 6|__| Volumen Total

7 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 7|__| No. de Registro Sanitario

8 |__| No.de Lote 8|__| Fecha de Vencimiento

9 |__| Fecha de Vencimiento 9|__| Logotipo
10 |__| Via de Administracion 10|__| Datos del Fabricante
11 |_| Presentacién 11|__| Pais de Origen
12 |__| Forma Farmacéutica 12|__| No. de Lote
13 |__| Numero de Registro Sanitario 13|__| Idioma Espaniol
14 |__| Advertencias especiales de conservacion 14|__| Advertencias especiales de conservacion
15 |_| Volumen Total 15]__| No. de Unidades por Envase
16 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |_| |dioma Espanol 17|__| Literatura (Prospecto) Criginal
18 |__| Sello de Goma que Garantice su Esterilidad

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~9517 ~423

I:I Segunda Revision

[ ] Tercera Revisién Homologado Por




P ROMESE -CAL Procedimiento de Urgencia ;;;272 5 No. Casa

edicings que don Calided 4c Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Meropenem Fco. Amp. 59 9517
Nombre Genérico : Meropenem |Iny. IV
Concentracion 1 1g
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibioticos
1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Concentracion 3|__| Presentacion
4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracion
7 || Via de Administracion 7|_| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo
9 |__| Idioma Espafiol 9|__| Datos del Fabricante
10 |__| Volumen del Diluyente 10|__| Pais de Origen
11 |_| Logotipo 11|__| No. de Lote
12 |__| Datos del Fabricante 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |__| Pais de Origen 13|__| Advertencias Especiales
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Numero de Unidades por Envase
15|__| Volumen del Diluyente
16|__| ldioma Espafiol
17 |__| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
19|__| Advertencias especiales de conservacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

i
D Primera Revision ‘ 232~1 641 ""628

’:’ Segunda Revisién
[ ] rercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | Frosdmenodegenca | oo, e cas

Sedicings gus don Calldad 06 Vids B.232.PROMESEICAL—MAE-PEUR-2022—0008/Pn‘1 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
MetilPrednisolona Iny. 60 1641
Nombre Genérico : Metil Prednisolona Iny 80mg
Concentracion : 80mg
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Glucocorticoides
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 || Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Datos del Fabricante 3|__| Idioma Espafiol
4 |_| Idioma Espafiol 4|__| Presentacion
5 |__| Concentracion 5|__| Forma Farmacéutica
6 |__| No.de Lote 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Via de Administracion
8 |__| Numero de Registro Sanitario 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administracion 9|__| Logotipo
10 |__| Volumen Total del disolvente 10|_| Datos del Fabricante
11 |_| Pais de Origen 11|__| Pais de Origen
12 |__| Advertencias especiales de conservacion 12|_I No. de Lote
13 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|__| Fecha de Vencimiento
14|__| Advertencias especiales de conservacion
15|__| No. de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__| Leyenda Proteger de la Luz
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

DPrimera Revisién \ 232~9222 "'"380

D Segunda Revisién
[ ] Tercera Revisién Homologado Por




PROMESENCAL Procsdimiento de Urgenda | , 0, ||

Medicinas que dan Calidad 4c Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
MetilPrednisolona 61 9222
Nombre Genérico : Metilprednisolona Iny. IM-IV-IART
Concentracion : 500mg
Presentacion : vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Glucocorticoides
1 || Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Datos del Fabricante 3|__| Idioma Espafiol
4 |__| ldioma Espanol 4|__| Presentacion
5 |__| Concentracion 5|__| Forma Farmacéutica
6 |__| No.de Lote 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Via de Administracion
8 |__| Numero de Registro Sanitario 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |_| Via de Administracion 9|__| Logotipo
10 |_| Volumen Total 10|__| Datos del Fabricante
11 |_| Pais de Origen 11|__| Pais de Origen
12 |__| Advertencias Especiales 12|__| No. de Lote
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|_| Fecha de Vencimiento
14|__| Advertencias Especiales
15|__| No. de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__| Leyenda Proteger de la Luz
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232~1 601 "'92 1

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
28/04/22

.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Metoclopramida Amp. (I--IV) 62 1601
Nombre Genérico : Metoclopramida Iny. IM-IV
Concentracion : 5mg/mL
Presentacion : Amp. 2mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapeutico : Antieméticos

Envase Primario Envase Secundario

1 |_| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Datos del fabricante
4 |_| Idioma espariol

5 |__| Concentracion

6 |__| Numero de lote

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Numero de registro sanitario
9 |__| Via de administracion

10 || Volumen total
11 |_| Ampolla color ambar
12 |__| Pais de origen

1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre genérico (DCI)

3|__| Idioma espaiiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma farmacéutica

6|__| Volumen total

7|__| Via de administracion

8|__| Numero de registro sanitario

9|__| Logotipo
10|__| Datos del fabricante
11|__| Numero de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|__| Numero de unidades por envase
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|__| Literatura (prospecto) original
18|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
19|__| Pais de origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

|:| Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

M-

232~10399 ~960




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESENCAL 28104122
Medicinas que dam Calidad 4c Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Morfina 63 10399

Nombre Genérico : Morfina
Concentracion : 1mg
Presentacion : Vial o Ampolla 1mL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico . Analgésicos,Narcoticos (Opiaceos)

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Logotipo 3|_| Logotipo

4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Datos del Fabricante

5 |_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 5]__| Concentracion

6 |__| Numero de Lote 6|__| Nimero de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Via de Administracion 8|__| Presentacion

9 |_| Presentacion 9|__| Forma Farmaceutica
10 |__| Forma Farmaceutica 10|__| Namero de Registro Sanitario
11 |_| Numero de Registro Sanitario 11|__| Volumen Total
12 |__| Volumen Total 12|__| Advertencias Especiales

13 |__| Idioma Espariol 13|__| Numero de Unidades por Envase

14 |__| Pais de Origen 14|__| |dioma Espanol
15 |__| Advertencias Especiales 15|__| Pais de Origen

16 |__| Permiso de la DNCD vigente 16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |_| Ampolla color ambar 17|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

‘\
D Primera Revision . 232~971 3 ""9601

D Segunda Revision
[ vercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL || Frocmenodemenca | S50, | oco

Medicings que don Calidod € Vids B8.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Morfina 64 9713

Nombre Genérico : Morfina
Concentracion : 10 mg
Presentacion : Vial TmL
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Analgésicos,Narcéticos (Opiaceos)

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Logotipo 3|__| Logotipo

4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Datos del Fabricante

5 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 5|__| Concentracion

6 |__| Namero de Lote 6|__| Numero de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Via de Administracion 8|__| Presentacion

9 |__| Presentacion 9|__| Forma Farmacéutica
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Numero de Registro Sanitario
11 |_| Namero de Registro Sanitario 11]|__| Volumen Total
12 |_| Volumen Total 12|__| Advertencias Especiales
13 |_| Idioma Espanol 13|__| Numero de Unidades por Envase
14 |__| Pais de Origen 14|__| Idioma Espariol
15 |__| Advertencias Especiales 15|__| Pais de Origen
16 |__| Permiso de la DNCD vigente 16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |_| Ampolla color ambar 17|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232~1070 ~923

D Segunda Revision
[ ] rercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: | No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prqg| 14:04:01
Renglén Caédigo
FICHA TECNICA DE
Nalbufina HCL, Amp. (I--1V) 65 1070

Nombre Genérico

Concentracion : 10mg/mi
Presentacion : Amp.1ml
Lote

Grupo Terapéutico

: Nalbufina clorhidrato, Iny. IM-IV SC

: Ampollas y Viales
: Analgésicos,Narcéticos (Opiaceos)

Nombre de marca
Nombre genérico (DCI)
Datos del fabricante
Idioma espaiiol
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Via de administracién
Ampolla color ambar
Pais de origen
Volumen total

11
2 |_|
31
41
5
6 I
71
8 |
9
10 ||
11 ||
12 ||

1|_| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espafiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma farmacéutica

7|__| Volumen total
8|__| Via de administracion
9|__| Numero de registro sanitari
10|__| Logotipo
11|__| Datos del fabricante
12|__| Pais de origen
13|__| Numero de lote
14|__| Fecha de vencimiento
15|__| Advertencias especiales
16|__| Numero de unidades por e

18|__| Leyenda proteger de la luz

6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

io

nvase

17|__| Uso oficial PROMESE/CAL

19|__| Literatura (prospecto) original

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:l Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~9726

~g9701




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL 26104122
Medicinas que dan Calidad de Vida B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Naloxona HCL 66 9726

Nombre Genérico : Naloxona HCL, Iny. IM-IV-SC

Concentracién : 0.4 mg/mL
Presentacion : Vial 1mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico

Envase Primario Envase Secundario

: Narcéticos, Antigonistas(Opiaceos)

1 |__| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Geneérico (DCI)

3 |__| Datos del Fabricante

4 |__| Idioma Espariol

5 |__| Concentracion

6 |_| No. de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administracién

10 |_| Volumen Total

11 |__| Pais de Origen

12 |__| Permiso DNCD actualizado
13 |__| Forma Farmacéutica

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espanol
4|__| Presentacion
5|__| Forma Famarcéutica
6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7|__| Via de Administracion
8|__| Nimero de Registro Sanitario
9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|__| No. de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento

14|__| No. de Unidades Por Envase
15]__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17 |__| Volumen Total

18|__| No. de Lote

13|__| Advertencias especiales de conservacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:' Primera Revision

I:l Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por

232~1795 ~924




PROMESEWCAL | Pocsimenoseusensa | J5 ||t e

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Neostigmina (I--1V) 67 1795
Nombre Genérico : Neostigmina Iny. IV-IM-SC
Concentracion : 0.5mg/ml
Presentacion : Amp. 1ml
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico . Inhibidores de la Enzima Angiotensina

11
2
31
4|l
S
61
71
8 |
9|
10 |
1

Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
Datos del fabricante 3|__| Idioma espafiol

Idioma espaiiol 4|__| Presentacion

Concentracién 5|__| Forma farmacéutica

Numero de lote 6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
Fecha de vencimiento 7|__| Literatura (prospecto) original
Numero de registro sanitario 8|__| Via de administracién

Via de administracién 9|__| Namero de registro sanitario
Ampolla color ambar 10|__| Logotipo

Pais de origen 11|__| Datos del fabricante

12|__| Pais de origen

13|__| Numero de lote

14 |__| Fecha de vencimiento

15|__| Advertencias especiales de conservacion
16|__| Numero de unidades por envase

17|__| Uso oficial PROMESE/CAL

18|__| leyenda proteger de la luz

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revisién

I___l Tercera Revision

232~10302 ~831

I

Homologado Por




PROMESENRCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha:

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

No. Casa
28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Rengléon Codigo

Nitroglicerina 68 10302

Nombre Genérico : Nitroglicerina Iny. IV

Concentracion : 5mg/ml
Presentacion : Amp. 5mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico : Vasodilatador Coronario

1 || Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espanol

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Pais de origen

6 |__| Concentracion

7 |_| Numero de lote

8 |__| Fecha de vencimiento

9 |_| Via de administracién
10 |__| Presentacion

11 |__| Forma farmacéutica

12 |__| Numero de registro sanitario

13 |__| Advertencias especiales de conservacion
14 |_| Volumen total

15 |__| Envase protegido de la luz 6 unitario
16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

Envase Primario Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| |dioma espariol
4|__| Presentacion
5|__| Forma farmaceéutica
6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7|__| Volumen total
8|__| Via de administracion
9|__| Numero de registro sanitario
10|__| Logotipo
11|__| Datos del fabricante
12|__| Pais de origen
13|__| Numero de lote
14 |__| Fecha de vencimiento
15|__| Advertencias especiales de conservacion
16|__| Numero de unidades por envase
17|__| Uso oficial PROMESE/CAL
18|__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por

D32~1 0791 ~200




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESENRCAL | 26/04/22
Aedicinas que dam Cafidad & Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Norepinefrina (Noradrenalina) 69 10791

Nombre Genérico : Norepinefrina Bitartrato Iny.IV (Eq 0.5mg Norepinefrina base)

Concentracion : 1Mg/ml
Presentacion : Amp. 6 Vial 4mL
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico

: Inotropos Positivos Cardiovasculares

1 |_| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Datos del Fabricante

4 |__| Idioma Espariol

5 |__| Concentracion

6 |__| No.de Lote

7 |_| Fecha de Vencimiento
8 |__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administracion
10 |_| Ampolla Color Ambar
11 |_| Pais de Origen

12 |__| Advertencias especiales
13 |_| Letras legibles

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espariol
4|__| Presentacion
5|__| Forma Farmaceéutica
6|__| Volumen Total
7|__| Via de Administracion
8|__| Numero de Registro Sanitario
9|__| Logotipo
10|__| Datos del Fabricante
11|__| No. de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| No. de Unidades por Envase
14|__| Uso Oficial Promese/Cal
15|__| Leyenda Proteger de la Luz
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18|__| Pais de origen
19|__| Advertencias especiales de conservacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I:I Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision

232~9332 ~306




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL| ° |
Medicines que dan Calidod € Vida ROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Omeprazol Saédico Iny. 70 9332
Nombre Genérico : Omeprazol Sddico Iny. IV
Concentracion : 40mg/vial
Presentacion : Vial Liofilizado 10ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antiacidos, Antiulcerosos

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |_| Concentracion

6 |__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |_| No. de lote

8 |__| Fecha de vencimiento

9 |_| Via de administracién
10 |_| Presentacion
11 |__| Polvo para perfusion color blanco

13 |__| Volumen del diluyente

14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15 |__| Idioma espaniol

16 |__| Numero de registro sanitario
17 |__| Pais de origen

18 |__| Envase protegido de la luz
19 |__| Ampolla color ambar

Envase Primario

12 |__| Advert. especiales de almacenamiento

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Volumen del diluyente
6|__| Via de administracion
7 |__| No. de registro sanitario
8|__| Logotipo
9|__| Datos del fabricante
10|__| No. de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advert. especiales de almacenamiento
13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma espafiol
16|__| Literatura (prospecto) original
17|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
18|__| Pais de origen
19|__| Leyenda proteger de la luz

Envase Secundario
1]|__| Nombre de marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

|:| Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~1194

~692




P R o M Es E - C A L Procedimiento de Urgencia ;;;’;?212 No. Casa
Medicinas que dan Calidod & Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:35:40
Programa de Medicamentos Esencial : i
e O ROMESE/CAL e FICHA TECNICA DE Renglon || Codigo
Penicilina G. Benzatinica 71 1196
Nombre Genérico : Penicilina G.Benzatinica Iny IM
Concentracion : 600,000 Ul/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Geneérico (DCI)
3 |_| Concentracién 3|__| Presentacion
4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Registro Sanitario 61_| Via de Administracion
7 |_| Via de Administracion 7|__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo
9 |_I| Idioma Espafiol 9|__| Datos del Fabricante
10 |__| Logotipo 10|_| Pais de Origen
11 |__| Datos del Fabricante 11|__| No. de Lote
12 |_| Pais de Origen 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |_| Volumen del Diluyente 13|__| Advertencias Especiales
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14 |__| Numero de Unidades por Envase
15|__| Volumen del Diluyente
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |__| Idioma Espariol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232"'1 1 96 ""692

I:I Segunda Revision
I:] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEMCAL | Pecccmenocetmensa | (s, |[voce

Medicinas que dam Calidad de Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:36:06

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Penicilina G. Benzatinica 72 1194
Nombre Genérico : Penicilina G. Benzatinica Iny. IM
Concentracion : 1,200,000 Ul/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Concentracion 3|__| Presentacién
4 |__| No. de Lote 4|__| Forma Farmaceutica
5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracion
7 || Via de Administracion 7|_—I Numero de Registro Sanitario
8 |__| Advertencias Especiales 8|_| Logotipo
9 |_| Idioma Espafiol 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Logotipo 10|__| Pais de Origen
11 |__| Datos del Fabricante 11|__| No. de Lote
12 |__| Pais de Origen 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |_| Volumen del Diluyente 13|__| Advertencias Especiales
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Ndamero de Unidades por Envase
15|__| Volumen del Diluyente
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |_| Idioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revision 232~1 1 94 ~692

|:| Segunda Revision
|:| Tercera Revisién Homologado Por




P R o M Es E ' C AL L Procedimiento de Urgencia ;;82?232 No. Casa
Medicings que dan Colidad €2 Vido .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:36:17
Programa de Medicamentos Esenciales 5 i
S O ROMESE/GAL FICHA TECNICA DE nengion [ (Chclge
Penicilina G. Benzatinica 73 1195
Nombre Genérico : Penicilina G. Benzatinica Iny. IM
Concentracion : 2,400,000 Ul/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1]_| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Concentracion 3|__| Presentacion
4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracion
7 |__| Via de Administracion 7|__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo
9 |__| Idioma Espanol 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Logotipo 10|__| Pais de Origen
11 |__| Datos del Fabricante 11|__| No. de Lote
12 |__| Pais de Origen 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |_| Volumen del Diluyente 13|__| Advertencias Especiales
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14 |__| Numero de Unidades por Envase
15|__| Volumen del Diluyente
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |__| Idioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|::| Primera Revision

232~1195 ~692

EI Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No.Casa
03/05/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:36:30
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE engen 190
Penicilina G. Cristalina 74 1198

Nombre Genérico

: Penicilina G. Cristalina Iny. IM

Concentracion : 1,000,000 Ul/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales

Grupo Terapéutico

. Antibacterianos

Envase Primario

Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)
Concentracion

No. de Lote

Fecha de Vencimiento
Numero de Registro Sanitario
Via de Administracion
Advertencias Especiales
Logotipo

Datos del Fabricante

Pais de Origen

Volumen del Diluyente

Uso Oficial PROMESE/CAL
Idioma Espaiiol

11
2
31
41|
51
61
.
8 ||
9
10 |
1
12 1)
13 |
14 |_|

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico(DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma Farmacéutica

6|__| Via de Administracion
8|__| Logotipo
9|__| Datos del Fabricante
10|__| Pais de Origen
11|__| No. de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento

15|__| Volumen del Diluyente

17 |__| |dioma Espanol

13|__| Advertencias Especiales
14|__| Numero de Unidades Por Envase

5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

7 |__| Numero de Registro Sanitario

16|__| Uso Ofical PROMESE/CAL

18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

l:l Tercera Revision

Homologado Por

232~1198

~613




PROMESEWCAL | = Coeemenod e | oo | ™
Medicings que dam Calidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:36:52
Programa de Medicamentos Esenci 5 i
O ROMESE/CAL e FICHA TECNICA DE Rengidn. || Godige
Penicilina G. Cristalina 75 1199
L
Nombre Genérico : Penicilina G.Cristalina 5 M Ul, Iny.IM
Concentracion : 5,000,000 Ul/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico(DCI)
3 |_| Concentracion 3|__| Presentacion
4 |__| No.de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Registro Sanitario 61_| Via de Administracion
7 |__| Via de Administracion 7|__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo
9 |_| Logotipo 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Datos del Fabricante 10|__| Pais de Origen
11 |_| Pais de Origen 11]__] No. de Lote
12 |_| Volumen del Diluyente 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|__| Advertencias Especiales
14 |__| Idioma Espanol 14 |__| Numero de Unidades Por Envase
15|__| Volumen del Diluyente
16|__| Uso Ofical PROMESE/CAL
17 |__| |dioma Espaniol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|—__I Primera Revision

! 232~1199 ~613

I:l Segunda Revision

Homologado Por

[] Tercera Revision




P R o M Es E - C AL Procedimiento de Urgencia g;’;’;?zz No. Casa
Medicinas qus dan Cafidod 4o Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:37:03 ||__
Programa de Medicamentos Esencial - i
O O ROMESE/CAL e FICHA TECNICA DE Rengon | | eadue
Penicilina G. Procainica 76 1202
Nombre Genérico : Penicilina G. Procainica Iny. IM
Concentracion : 400,000 Ul/Vial
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapeutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Concentracion 3|__| Presentacion
4 |_1 No.de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|__| Via de Administracion
7 || Via de Administracion 7 |__| Namero de Registro Sanitario
8 |__| Advertencias Especiales 8|_| Logotipo
9 |__| Logotipo 9|__| Datos del Fabricante
10 |_| Datos del Fabricante 10|__| Pais de Origen
11 |__| Pais de Origen 11|__| No. de Lote
12 |_| Volumen del Diluyente 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|__| Advertencias Especiales
14 |_| Idioma Espanol 14|__| Nimero de Unidades por Envase
15|__| Volumen del Diluyente
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__| |dioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Criginal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revisién

232~1202 ~611

D Segunda Revision

[ ] rercera Revision Homologado Por




P R o M ES E - C AL Procedimiento de Urgencia ;;32722 No. Casa
Beodicinas gue dan Caltliod &5 YAk B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:37:16
Programa de Medicamentos Esenciale 6di
A O ROMESE/CAL ® FICHA TECNICA DE sl sl R
Penicilina G. Procainica 77 1201
Nombre Genérico : Penicilina G. Procainica Iny. IM
Concentracion : 4,000,000 UI
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Concentracién 3|_| Presentacion
4 |_| No. de Lote 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|_| Via de Administracion
7 || Via de Administracion 7|__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Advertencias Especiales 8|__| Logotipo
9 |__| Logotipo 9|__| Datos del Fabricante
10 |__| Datos del Fabricante 10|__| Pais de Origen
11 |_| Pais de Origen 11|__| No. de Lote
12 |__| Volumen del Diluyente 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|_| Advertencias Especiales
14 |__| ldioma Espariol 14|__| Numero de Unidades por Envase
15|__| Volumen del Diluyente
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17|__| |dioma Espafiol
18|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|—_—| Primera Revision

232~1201 ~611

D Segunda Revisién

[:I Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No.Casa
PROMESEWRCAL 03105122
edicinas que dan Calidad 4 Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:31:17
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g %
Sevoflurano 78 1007
Nombre Genérico : Sevoflurano
Concentracion : 250 ml
Presentacion : Fco.250ml
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapéutico . Anestésicos Generales

1 |__| Nombre de marca
211
3
41|
51
61l
T .
8 ||
9 ]
10 ||
1
12 |_|
13 |
14 |_|
15 ||
16 ||
17 ||
18 ||

Nombre genérico (DCI)
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen
Concentracion

Formula completa, cuali-cuantitativa
Namero de registro sanitario
Advertecias especiales
Volumen total

Envase protegido de la luz
Uso oficial PROMESE/CAL
Numero de lote

Fecha de vencimiento

Via de administracion
Presentacion

Forma farmaceutica

|dioma espafiol

Envase Primario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacién

4|__| Forma farmacéutica

6|__| Volumen total

8|__| Logotipo

9|__| Datos del fabricante
10|__| Pais de origen
11|__| Numero de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|__| Numero de unidades por

17|__| Via de administracion
18|__| |dioma espafiol

Envase Secundario

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

7|__| Numero de registro sanitario

envase

15|__| Leyenda proteger de la luz
16|__| Uso oficial PROMESE/CAL

19|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

EI Segunda Revision

[:] Tercera Revision

Homologado Por

© 232~10074 ~71




PROMESEMNCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE gon i e
Succinilcolina Clorhidrato 79 1028

Nombre Genérico

Concentracion : 50mg/1ml
Presentacion : Vial 10ml
Lote

Grupo Terapéutico

: Suxametonio (Succinilcolina) Clorhidrato IM-IV

: Ampollas y Viales
: Blogueantes Neuromusculares

Envase Primario Envase Secundario

Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)
Idioma Espanol

Datos del Fabricante

Pais de Origen
Cocentracion

No. de Lote

Fecha de Vencimiento

Via de Administracion
Presentacion

Forma Farmacéutica
Nuamero de Registro Sanitario
Advertencias Especiales
Volumen Total

Uso Oficial PROMESE/CAL

11
2|
3
4 |_|
51l
61
71
81
9|
10 ||
Ly .
12 |_|
13
14 |_|
15 |

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espafiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica

7|__| Volumen Total

8|__| Via de Administracion

g|__| No. de Registro Sanitario
10|__| Logotipo
11|__| Datos del Fabricante
12|__| Pais de Origen
13|__| No. de Lote
14|__| Fecha de Vencimiento
15|__| Advertencias Especiales
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |__| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Leyenda proteger de la Luz

6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:l Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~9737

~186




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL 26/04/22
Medicinas que don Calidad 4o Vids .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales i
S ROMESE/CAL FICHA TECNICA DE Renglon | Codigo
Vancomicina 80 9737
Nombre Genérico : Vancomicina HCL, Iny. IV
Concentracion 1 1g
Presentacion : Vial
Lote : Ampollas y Viales
Grupo Terapeéutico : Antibacterianos
1 |_l Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Idioma Espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Numero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Numero de Registro Sanitario
7 |__| Numero de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del Fabricante
9 |_| Datos del Fabricante 9|__| Pais de Origen
10 |__| Pais de Origen 10|__| Numero de Lote
11 |_| Via de Administracion 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 12|__| Advertencias Especiales
13 |_| Volumen del Diluyente 13|__| Numero de Unidades por Envase
14 |__| Advertencias especiales de conservacion 14|__| Via de Administracion
15 |__| Advertencias especiales 15|__| Idioma Espariol
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
18|__| Volumen del Diluyente
19|__| Advertencias especiales de conservacion
20|__| Leyenda Proteger de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"'1 91 6 "'481

|:| Segunda Revision
[:I Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWNCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Rengl¢ Codi
FICHA TECNICA DE ongion || =eaee
Vitaminas Neurotropas + Dexametasona 81 1916

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

Grupo Terapéutico

: Vitaminas Neurotropas+Dexametasona(B1,86,B12,Dex)
¢ (100mg+100mg+5000mcg)+ Dexa 4mg

: Amps.(ly 1) (3 +1mL)

Lote : Ampollas y Viales

: Neurotropas - Antiinflamatorios

1 |_| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Datos del Fabricante

4 |__| Idioma Espafiol

5 |__| Concentracion

6 |__| No. de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administraciéon

10 |_| Volumen Total

11 |_| Ampollas Color Ambar

12 |_| Pais de Origen

13 |_| Envase protegido de la Luz

1|__| Nombre de Marca

2|_| Nombre Geneérico (DCI)
3|__| Idoma Espaiiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma Farmacéutica

7|__| Volumen Total
8|__] Via de Administracion

10|__| Logotipo

11|__| Datos del Fabricante
12|__| Pais de Origen

13|__| No. de Lote

14|__| Fecha de Vencimiento
15|__| Advertencias Especiales

6|__| Formula Completa, Cuali- Cuantitativa

9|__| Numero de Registro Sanitario

16]__| No. de Unidades por Envase
17|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
18|__| Leyenda Proteger de la Luz
19|__| Litaratura (Prospecto) Original

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I:l Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~1945

~112




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | ™ _
Medicings que dan Calidad € Vida [ 32.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Aceite Higado de Bacalao 82 1945

Nombre Genérico : Aceite de Higado de Bacalao/Emulsion

Concentracion : Vit A - 10,000U1 + Vit D 1500U1/100mL
Presentacion : Fco. 180mL

Lote : Medicamentos Liquidos

Grupo Terapéutico : Vitaminas

Envase Primario Envase Secundario

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Idioma Espaiiol 3|__| Idioma Espafiol

4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante

6 |__| Concentracion 6|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
7 |__| Namero de Lote 7|__| Volumen Total

8 |__| Fecha de Vencimiento 8|__| No. de Registro Sanitario
9 |__| Via de Administracion 9|__| No. de Lote
10 |__| Presentacion 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Forma Farmacéutica 11|__| Advertencias Especiales

12 |__| Advertencias Especiales 12|__| Pais de Origen
13 |_| Volumen Total 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

14 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |__| Envase Protegido de la Luz
16 |__| Pais de Origen

17 |_| Numero de Registro Sanitario
18 |__| Cierre Hermético

14 |__| Inserto en Espaniol Original
15|__| Via de Administracion
16|__| Presentacion

17 |__| Forma Farmacéutica

18|__| Leyenda Proteger de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

I:I Tercera Revisién

Homologado Por

232~1037

~213




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEMCAL
Medicinas que dam Cafidad 4c Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P; 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Paracetamol 83 1037

Nombre Genérico : Acetaminofen (Paracetamol) Gotas Pediatricas
Concentracion : 100 mg/mL
Presentacion : Fco. Gotero 15 mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Analgésicos, Antipiréticos

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Idioma espafiol 3|__| Idioma espafiol

4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante

6 |__| Concentracion 6|__| Presentacion

7 || Nuamero de lote 7|__| Forma farmacéutica

8 |__| Via de administracién 8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

9 |__| Presentacion 9|__| Volumen total

10 |__| Forma farmacéutica 10|__| Numero de registro sanitario

11 |__| Numero de registro sanitario 11|__| Nimero de lote

12 |__| Advertencias especiales de conservacion 12|__| Fecha de vencimiento

13 |_| Volumen total 13|__| Advertencias especiales de conservacion

14 |__| Fecha de vencimiento 14|__| Pais de origen

15 |__| Pais de origen 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL

16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 16|__| Prospecto adjunto (Inserto en original)

17 |_| Envase con cierre hermético

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

232~10227 ~224

I:l Segunda Revisién
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
.-232.PROMESEICAL—-MAE-PEUR-ZOZZ—OOOBIPrd 14:04:01
Renglén Cadigo
FICHA TECNICA DE
Paracetamol Jarabe 84 10227

Nombre Genérico

Concentracion : 125mg/5ml
Presentacion : Fco. 120mL
Lote

Grupo Terapéutico

: Acetaminofen (Paracetamol) Jbe.

: Medicamentos Liquidos
: Analgésicos, Antipiréticos

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
|dioma espafiol

Logotipo

Datos del fabricante
Concentracion

Numero de lote

Via de administracion
Presentacion

Forma farmacéutica
Numero de registro sanitario
Advertencias especiales
Volumen total

Fecha de vencimiento

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Envase con cierre hermético

1l
2]
31
411
51
61l
71
8
91l
10 ||
11
12
13 1
14|
15 |_|
16 ||
171

1|_| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| |dioma espariol

4|__| Logotipo

5|__| Datos del fabricante
6|__| Presentacion

7|__| Forma farmacéutica

9|__| Volumen total

11|__| Numero de lote

12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|__| Pais de origen

Envase Primario Envase Secundario

8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

10|__| Numero de registro sanitario

15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Prospecto adjunto (Inserto original)

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revision

I:I Segunda Revision

I:l Tercera Revision

Homologado Por

232~9358

594




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWNCAL 28/04/22
Medicinas que dan Calidad de Vida %.232.PROMESEICAL—MAE-PEUR-2022~OOOBIPm 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales ﬁ|:qe_.n!-_]|f,,-, Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g
Vit. B12 Jarabe + Acido Folico 85 9358
Nombre Genérico : Acido Folico + Vit. B12 Jarabe
Concentracion : 5mg + 500mcg /5mL
Presentacion : Fco. Il +11=120 mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antianémicos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espariol 3|__| Idioma Espariol
4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |_| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante
6 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 61__| Presentacion
7 |__| Numero de Lote 7|__| Forma Farmacéutica
8 |__| Via de Administracion 8|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
9 |_| Presentacion 9|__| Volumen Total
10 |__| Forma Farmacéutica 10]__| Numero de Registro Sanitario
11 |_| Numero de Registro Sanitario 11|_l Numero de Lote
12 |_| Advertencias especiales de conservacion 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |_| Volumen Total 13|__| Advertencias especiales de conservacion
14 |_| Fecha de Vencimiento 14 |__| Pais de Origen
15 |_| Pais de Origen 15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 16|__| Via de Administracion
17 |_| Envase con Cierre Hermético 17 |__| Literatura (Prospecto) Original
18 |__| Envase Resistente a la Luz 18|__| Leyenda Proteger de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~1345 ~229

|:| Primera Revision

’:I Segunda Revision

I:, Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
[ Rengien |[ Codi
FICHA TECNICA DE i e
Acido Folico Jarabe 86 1345

Nombre Genérico : Acido Folico Jarabe

Concentracion ¢ Jbe. 5mg/5mL
Presentacion : Fco.120 mL
Lote : Medicamentos Liguidos

Grupo Terapéutico : Antianémicos

Envase Primario
1 |_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Geneérico (DCI)

3 || Idioma Espafiol

4 |_| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Namero de Lote

7 |_| Via de Administracion

8 |_| Presentacion

9 |__| Forma Farmacéutica

10 |_| Advertencias Especiales

11 |_| Volumen Total

12 |_| Fecha de Vencimiento

13 |_| Pais de Origen

14 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |__| Envase Resistente a la Luz
16 |_| Concentraciéon

17 |_| Numero de Registro Sanitario
18 |__| Cierre hermético

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espafiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
71l Volumen Total
8|__| Numero de Registro Sanitario
9|__| Numero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advertencias Especiales
12|__| Pais de Origen
13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14|__| Leyenda Proteger de la Luz
15|__| Presentacion
16|__| Forma Farmacéutica
17|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:I Primera Revision

I:' Segunda Revisién

[ ] Tercera Revision Homologado Por

232~1696 ~9582




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESENCAL
Modicinas que don Calidod & Vids B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medi ntos E iales i
e ROMESE GAL e FICHA TECNICA DE Renglon | | Codigo
Acido Valproico 200mg 87 1696

Nombre Genérico : Acido Valproico
Concentracién : 200mg
Presentacion : Solucion Fco 40ml
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antiepilepticos, Anticonvulsivos

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 |_| nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espafiol 3|_| Idioma espafiol

4 |_] Logotipo 4|__| Presentacion

5 |_| Datos del fabricante 5|__| Forma farmacéutica

6 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

7 |__| Numero de lote 7 |__| Volumen total

8 |_| Fecha de Vencimiento 8|__| Numero de registro sanitario

9 |_| Via de Administracion 9|__| Logotipo
10 |_| Presentacién 10|_| Datos del fabricante
11 |_| Forma farmacéutica 11]_| No. de lote
12 |_| Nudmero de registro sanitario 12|__| Fecha de vencimiento
13 || Advertencias especiales de conservacion 13|__| Advertencias especiales de conservacion
14 |_| Volumen total 14|__| Inserto en espafiol original
15 |_| Uso exclusivo PROMESE/CAL 15|__| Pais de origen
16 |__| Pais de origen 16|__| Uso exclusivo PROMESE/CAL
17 |_| Envase herméticamente cerrado 17 |_| Via de administracion
18 |__| Frasco color ambar

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

.

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~9188 ~240

I:l Segunda Revisién

Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEWCAL |

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |/No. Casa
28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
R 16 Codi
FICHA TECNICA DE a0 &
e Dot L 88 || 9188

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Agua Destilada
: Unidad/Galon

: Diluyente

: Medicamentos Liquidos

2
3
41
S
61
71
8 ||
9|

Nombre genérico (DCI)

Pais de origen

Datos del fabricante

No. de lote

Fecha de vencimiento

No. de registro sanitario

Idioma espafiol

Galon de poliestireno de alta densid.no

Caracteristicas Técnicas
1 |_| Nombre de marca

transp.

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

\:l Segunda Revisién

D Tercera Revision

Homologado Por

232~1216 ~227




PROMESEWNCAL Procedimiento de Urgencia Fecha: |[No. Cass

Medicinas que dan Cafidad 4 Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglén Caodigo
PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Albendazol(dosis unica)Susp.oral 89 1216

Nombre Genérico : Albendazol(dosis Unica)Susp.Oral

Concentracion : Susp.400mg/10mL
Presentacion : Sobre o Frasco 10mL
Lote : Medicamentos Liquidos

Grupo Terapéutico : Antihelminticos

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico
3|__| Idioma Espafiol
4|__| Logotipo

Envase Primario

1 |_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)
3 || Idioma Espariol

4 |_| Logotipo

5 |_| Datos del Fabricante

6 |__| Numero de Lote

7 |_| Via de Administracion

8 |__| Presentacion

9 |__| Forma Farmacéutica

10 |_| Advertencias Especiales

11 |__| Volumen Total

12 |_| Fecha de Vencimiento

13 |_| Pais de Origen

14 |_| Use Oficial PROMESE/CAL
15 |_| Envase con Cierre Hermético
16 |__| Concentracion

17 |_| Ndmero de Registro Sanitario

5|__| Datos del Fabricante
6|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
7 || Volumen Total
8|__| No. de Registro Sanitario
9|__| No. de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advertencias Especiales
12|__| Pais de Origen
13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14|__| Inserto en Espafiol Original
15|__| Via De Administracion
16|__| Presentacion
17|__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revisién

I:l Segunda Revision

I:’ Tercera Revision

Homologado Por

~

232~9519 ~422




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE I [y =
Ambroxol Jbe. 90 9519

Nombre Genérico : Ambroxol Jbe.

Grupo Terapéutico

Concentracion : 15mg/5mL
Presentacion : Fco. 120 mL
Lote : Medicamentos Liquidos

: Expectorantes y mucoliticos

1 |_l Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Idioma Espafiol

4 |_| Logotipo

5 |_| Datos del Fabricante

6 |_| Ndamero de Lote

7 |_| Presentacion

8 |_| Forma Farmacéutica

9 |_| Advertencias Especiales

10 |_| Fecha de Vencimiento
11 |_| Pais de Origen

12 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
13 |_| Envase con Cierre Hermético
14 |_| Volumen Total

15 |__| Via de Administracion

16 |_| Concentracion

17 |_| Numero de Registro Sanitario

Envase Primario

Envase Secundario

1]_| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__I Idioma Espariol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7|l Numero de Registro Sanitario
8|__| Numero de Lote
9|__| Fecha de Vencimiento
10|__| Advertencias Especiales
11|__| Pais de Origen
12|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
13|_| Literatura (Prospecto) Original
14|__| Leyenda Proteger de la Luz
15]__| Volumen Total
16|__| Via de Administracion
17 |_| Presentacion
18|__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[l Primera Revision

D Segunda Revision

[ ] vercera Revisién Homologado Por

1 232~3290 ~9974




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
L 28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Rengld Codi
FICHA TECNICA DE gen =
Amoxicilina + Acido Clavulanico L 91 3290

Nombre Genérico

Grupo Terapédutico : Antibacterianos

: Amoxicilina + Acido Clavulanico

Concentracion : 250mg/62.5mg /5mL
Presentacion : Fco. 60 mL
Lote : Medicamentos Liquidos

2 |_| Nombre generico(DCI)

3 |_| Idioma espafiol

4 |_| Logotipo

5 |_| Datos del fabricante

6 |__| Concentracion

7 |_| No. de lote

8 |_| Fecha de vencimiento

9 |_| Via de administracion

10 |_| Presentacion

11 |_| Forma farmacéutica

12 |_| No. de registro sanitario

13 |_| Advertencias especiales
14 |_| Volumen total

15 |_| Uso exclusivo PROMESE/CAL
16 |_| Pais de origen

17 |_| Marca limite de llenada

18 |__| Envase con cierre hermético

1 |_| Nombre de Marca

2|__| Nombre genérico (DCI)

3|__| Idioma espaniol

4|__| Logotipo

5|__| Datos del fabricante

6|__| Concentracion

71__| No. de lote

8|__| Fecha de vencimiento

9|__| Via de administracion
10|__| Presentacion
11|__| Forma farmacéutica
12|__| No. de registro sanitario
13|__| Advertencias especiales
14|__| Volumen total
15|__| Uso exclusivo PROMESE/CAL
16|__| Pais de origen
17 |_| Envase dosificador
18|__I Literatura (Prospecto) original

Envase Secundario
1|__| Nombre de marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

D Segunda Revision

l:l Tercera Revision Homologado Por

232~3288

~326




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |[No. Casa
28/04/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon || codi
FICHA TECNICA DE Ragon ) oaige
Amoxicilina, Polvo susp. B 92 3288

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

+ 250mg/5mL

: Amoxicilina, Polvo para Susp. Oral

: Fco.120mL Env/Dosificador
: Medicamentos Liquidos
: Antibacterianos

Envase Primario

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)

Idioma espafiol

Logotipo

Datos del fabricante
Concentracion

No. de lote

Fecha de vencimiento

Via de administracion
Presentacion

Forma Farmacéutica

No. de registro sanitario
Advertencias especiales
Volumen total

Uso exclusivo PROMESE/CAL
Pais de origen

Marca limite de llenado en el frasco
Envase con cierre hermético

11
2
31
4|
51
61l
7 W
81l
91l
10 ||
1
12 ||
13 ||
14 |_|
15 |_|
16 |_|
17 ||
18 ||

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|_| Idioma espaiiol

4|__| Presentacion

5|__| Forma farmacéutica

7] Volumen total

8|__| No. de registro sanitario

9|__| Logotipo
10|__| Datos del fabricante
11|__| No. de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|_| Inserto en espafiol
15|__| Pais de origen

17|__| Envase dosificador
18|__| Via de administracion

6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

16|__| Uso exclusivo PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

D Segunda Revision

I:' Tercera Revision

Homologado Por

232~9026

~9920




PROMESEWNCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04.01
Renglén || cadi
FICHA TECNICA DE engion | | Godigo
Brimonidina 93 9026

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

Concentracion : 0.2%
Presentacion : Fco. gotero 5m
Lote

: Brimonidina Gotas Oftalmicas

: Medicamentos Liquidos
: Antiglaucomatoso

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espanol

4 |_| Logotipo

5 |_| Datos del fabricante
6 |__| Concentracion

7 |_| Numero de lote

8 |_| Via de administracion

9 |_| Presentacion

10 |__| Forma farmacéutica

11 |_| Numero de registro sanitario

12 |_| Advertencias especiales

13 |_| Volumen total

14 |_| Fecha de vencimiento

15 |__| Pais de origen

16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |_| Envase herméticamente cerrado
18 |_| Envase protegido de la luz

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espafiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del fabricante
6|__| Presentacion
7|_| Forma farmacéutica
8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
9|__| Volumen total
10|__| Numero de registro sanitario
11|__| Nimero de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|__| Pais de origen
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Inserto original en espaiiol
17 |_| Conservar a temperatura de 15-30°%

1|_| Nombre de Marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision

|:| Segunda Revision
I:] Tercera Revision

Homologado Por

232~10255 ~802




Procedimiento de Urgencia Fecha: | No. Casa
PROMESEWCAL | "= | o
Medicings que dan Calidad 4 Vida F 7 E/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01 ||___
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g 9
Budesonida 94 10255
Nombre Genérico : Budesonida Spray Nasal
Concentracion : 100 mcg
Presentacion : Fco. Dosificador con Atomizador
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antiinflamatorios (Corticosteroide)
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Idioma espanol
4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante
6 |__| Namero de lote 6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |__| Via de administracién 71| Volumen total
8 |_| Presentacion 8|__| Numero de registro sanitario
9 |_| Forma farmacéutica 9|__| Numero de lote
10 |_| Advertencias especiales de conservacion 10|_I| Fecha de vencimiento
11 |_| Volumen total 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |_| Fecha de vencimiento 12|__| Pais de origen
13 |_| Pais de origen 13|__| Uso oficial PROMESE/CAL
14 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 14 |__| Literatura (prospecto) original
15 |__| Envase herméticamente cerrado y resist. a la luz 15|_I Leyenda proteger de la luz
16 |__| Concentracion 16|__| Presentacién
17 |_| Numero de registro sanitario 17 |__| Forma farmacéutica
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revision 232""1 1 37 ""'407

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWXCAL | 26/04/22
edicines que don Calided 4o Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE . 8
Cefalexina Polvo para susp. Oral 95 1137
Nombre Genérico : Cefalexina Polvo para Susp. Oral
Concentracion : Susp.250mg/5mL
Presentacion : Fco.120mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espariol 3|__| Idioma Espafiol
4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante
6 |__| No.de Lote 6/__| No. de Lote
7 |_| Fecha de Vencimiento 7 |_| Fecha de Vencimiento
8 |__| Via de Administracién 8|__| Via de Administracion
9 |_| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 9|__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa
10 |_| Forma Farmacéutica 10|__| Forma Farmacéutica
11 |_| Advertencias especiales de conservacion 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Volumen Total 12|__| Volumen Total
13 |_| Uso Exclusivo PROMESE/CAL 13|__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL
14 |__| Pais de Origen 14 |__| Pais de Origen
15 |__| Marca Limite de Llenado 15|__| Numero de registro sanitario
16 |__| Envase Con Cierre Hermético 16|_| Inserto original en espariol
17 |_| No. de Registro Sanitario
18 |_| Envase color ambar 6 de polietileno

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232~1 0254 ~80 1

D Segunda Revision
[ ] Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL | | 26104122
edicines que don Calidad 4o Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cetirizina 96 10254
Nombre Genérico : Cetirizina
Concentracion : Jbe.5mg/5ml
Presentacion : Fco. 60ml
Lote : Medicamentos Liquidos

Grupo Terapéutico : Antihistaminicos

Envase Primario

1 |__| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espafiol

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante

6 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa
7 |__| Numero de lote

8 |__| Via de administracion

9 |_| Presentacion

10 |__| Forma farmacéutica

11 |__| Namero de registro sanitario

12 |__| Advertencias especiales de conservacion
13 |_| Volumen total

14 |_| Fecha de vencimiento

15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

16 |__| Pais de origen

17 |__| Envase con cierre de rosca

18 |__| Envase color ambar ¢ de polietileno

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espariol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del fabricante
6|__| Presentacion
7|__| Forma farmacéutica
8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
9|__| Volumen total
10|__| Numero de registro santario
11|__| Numero de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales de conservacién
14 |__| Pais de origen
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Inserto en espariol original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

232~9244 ~389

D Primera Revision
‘:l Segunda Revision

|__-| Tercera Revision

Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
8,232, PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE i "
Cloruro de Sodio, Gotas Nasales 97 9244

Nombre Genérico

Concentracion : 6.5 mg/mL
Presentacion : Fco. 15mL
Lote

Grupo Terapéutico

: Cloruro de Sodio, Gotas nasales

: Medicamentos Liquidos
: Descongestionante Nasal

Envase Primario

Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)
Idioma Espanol

Logotipo

Datos del Fabricante

Numero de Lote

Via de Administracion
Presentacion

Forma Farmacéutica
Advertencias Especiales
Volumen total

Fecha de Vencimiento

Pais de Origen

Uso Oficial PROMESE/CAL
Envase con Cierre Hermético
Concentracion

Numero de Registro Sanitario

i
2|
31
411
5|
61
71
8|
91l
10 ||
11
12 ||
13 ||
14 |_|
15 ||
16 |_|
17 |

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espanol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7|__| Volumen Total
8|__| Numero de Registro Sanitario
9|__| Namero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advertencias Especiales
12|__| Pais de Origen
13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Via de Administracion
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Presentacion
17 |__| Forma Farmaceutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

[:' Segunda Revision

I:I Tercera Revision Homologado Por

232~1899 ~226




Procedimiento de Urgencia Fecha: |/ No. Casa
PROMESEWCAL| 26/04722
dedicines que dan Colidod 4 Vit I L-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01 ||___
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Complejo B Jarabe 98 1899
Nombre Genérico : Complejo B (Vit.B1+B6+B12)Jarabe
Concentracion : 50mg+50mg+200mcg/15mL
Presentacion : Fco.120mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapeutico : Vitaminas

1 |_| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Geneérico (DCI)

3 |__| Idioma Espafiol

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Numero de Lote

7 |__| Via de Administracion

8 |_| Presentacion

9 |__| Forma Farmacéutica

10 |_| Advertencias especiales de conservacion
11 |_| Volumen Total

12 |_| Fecha de Vencimiento

13 |_| Pais de Origen

14 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL

15 |_| Envase Herméticamente Cerrado

16 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa
17 |__| Numero de Registro Sanitario

18 |_| Envase color ambar o de Polietileno

Envase Primario

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espaiiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7|__| Volumen Total
8|__| Numero de Registro Sanitario
9|__| Namero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advertencias Especiales
12|__| Pais de Origen
13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14|__| Literatura (Prospecto) Original
15|__| Presentacion
16|__| Forma Farmaceéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision
Homologado Por

232~1851 ~343

D Tercera Revision




Fecha: No. Casa

P R o M Es E- C AL Procedimiento de Urgencia raod 2

Medicines que dan Colidad 4c Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:56:52

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Difenhidramina Clorhidrato Jbe. 99 1851
Nombre Genérico : Difenhidramina Clorhidrato Jbe
Concentracion : 12.5mg/5mL
Presentacion : Fco. 60mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antialergico
1 |l Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espafiol
4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante
6 |__| Numero de Lote 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 || Via de Administracién 7|__| Volumen Total
8 |__| Presentacion 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Forma Farmacéutica 9|__| Numero de Lote
10 |__| Advertencias Especiales 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Volumen Total 11|__| Advertencias Especiales
12 |__| Fecha de Vencimiento 12|__| Pais de Origen
13 |_| Pais de Origen 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Via de Administracion
15 |__| Envase con Cierre Hermético 15|__| Literatura (Prospecto) Original
16 |__| Concentracion 16|__| Leyenda Proteger de la Luz
17 |__| Namero de Registro Sanitario 17 |__| Presentacion
18 |_| Envase Resistente A La Luz 18|__| Forma Farmaceutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I___] Primera Revision 2 32"" 1 8 51 "'343

|:| Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWMCAL |
Medicinas que dan Celidad ds Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:58:23
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Dimenhidrinato Jbe. 100 9413

Nombre Genérico : Dimenhidrinato Jbe

Concentracion : 15mg/5mL
Presentacion : Fco. 60mL

Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antieméticos

Envase Primario

1 |_| Nombre de Marca

1|__| Nombre de Marca

2|
31
4|
S
61
71
8 |_|
9
10 ||
11|
12 ||
13 1
14 |_|
15 I
16 ||
17 |
18 |_|

Nombre Genérico (DCI)
Idioma Espafiol

Logotipo

Datos del Fabricante
Numero de Lote

Via de Administracion
Presentacién

Forma Farmacéutica
Advertencias Especiales
Volumen Total

Fecha de Vencimiento

Pais de Origen

Uso Oficial PROMESE/CAL
Envase con Cierre Hermético
Concentracion

Numero de Registro Sanitario
Envase Resistente a la Luz

2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espafiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
7| Volumen
8|__| Numero de Registro Sanitario
9|__| Numero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advertencias Especiales
12|__| Pais de Origen
13]__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14|__| Via de Administracion
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Leyenda Proteger de la Luz
17|__| Presentacion
18|__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revisién
D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

| 232~9413 ~341

|




PROMESEXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd|  14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE SnIEN || oA
Fenitoina Sodica Susp. 101 9727

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

: 125 mg/5mL

Grupo Terapéutico

: Fenitoina Sodica

: Susp.Oral Fco. 120ml
Lote : Medicamentos Liquidos
: Antiepilepticos, Anticonvulsivos

1 |__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |__| Idioma Espanol

4 |_| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| No.de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Via de Administracion

9 |__| Presentacion

10 |__| Forma Farmacéutica

11 |__| Advertencias Especiales

12 |_| Volumen Total

13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Pais de Origen

15 |_| Envase con Cierre Hermético
16 |__| Envase Protegido de la Luz
17 |_| Concentracién

18 |__| Numero de Registro Sanitario

1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre genérico (DCI)

3|__| Idioma espafiol

4|__| Logotipo

5|__| Datos del fabricante

6|__| Presentacion

7|__| Forma farmaceéutica

8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

9|__| Namero de registro sanitario
10|__| Ndmero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Pais de origen
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Inserto en espafiol original
16|__| Volumen total
17|__| Leyenda proteger de la luz
18|__| Concentracion

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
L__I Primera Revision

|:’ Segunda Revisién

l___] Tercera Revision Homologado Por

232~10743 ~116




PR OM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;g:j!z: , No. Casa

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prqg| 14:04.01

Renglon Caodigo

Hidr.Aluminio+hidr.Magnesio+Simeticona || 10743

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Hidroxido de Aluminio + hidréxido Magnesio + Simeticona gel
: 200mg + 200mg + 25mg

: Sobre de 10ml

: Medicamentos Liquidos

: Antiacidos, antiflatulento

1 |__| Nombre de marca

3 |__| Idioma espariol
4 |_| Logotipo

6 |__| No.de lote

11 |__| Presentacion

14 |_| Volumen
15 |__| Concentracion

1|__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

5 |__| Datos del fabricante

7 |_| No. de Registro Sanitario 7|__| Forma farmacéutica
8 |__| Fecha de vencimiento 8|__| No. de unidades por envase
9 |__| Pais de origen 9|__| No. de lote

10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento

12 |_| Forma farmacéutica
13 |__| Advertencias especiales 13|__| Literatura (Prospecto) original

3|__| Logotipo

4|__| Datos del fabricante
5|__| Idioma espafiol
6|__| Presentacion

11|__] No.de Registro sanitario
12|__] Uso oficial PROMESE/CAL

14|__| Concentracion

15|__| Advertencias especiales
16|__| Via de administracion
17|__| Pais de origen

18|__| Volumen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:] Primera Revision
D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~10237 ~590




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
29/04/22
r.232.PROMESElCAL-MAE-PEUR-ZOZZ—ODOBIPm 09:59:11
Renglén || Coédi
FICHA TECNICA DE i e
lbuprofeno Susp. 103 10237

Nombre Genérico

Concentracion : 200mg/5ml
Presentacion : Frasco 60ml
Lote

Grupo Terapéutico

: |buprofeno Susp. Oral Jbe

: Medicamentos Liquidos
: Analgésico,Antipirético,Antiinflamatorio

1 |_| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Idioma Espariol

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Concentracion

7 || Numero de Lote

8 |__| Via de Administracion

9 |__| Presentacion

10 |__| Forma Farmaceutica

11 |__| Numero de Registro Sanitario
12 |__| Advertencias Especiales

13 |_| Volumen Total

14 |_| Fecha de Vencimiento

15 |_| Pais de Origen

16 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |__| Envase con Cierre Hermético
18 |_| Envase Resistente a la Luz

Envase Primario

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espariol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Presentacion
7|__| Forma Farmacéutica
8|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
9|__| Volumen Total
10|__| Numero de Registro Sanitario
11|__] Numero de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales
14|__| Pais de Origen
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Via de Administracion
17|_| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Leyenda Proteger de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

I:J Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por

232~10237 ~590




P R OM ESE -CAL Procedimiento de Urgencia ;;';22 , No. Casa

Medicinas que dan Cafidad &e Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglén Cadigo
PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE
Ipratropio Bromuro Sol./Nebulizar 104 10388

Nombre Genérico : |pratropio Bromuro Sol. P/Nebulizar

Concentracion : 0.900mg/3ml
Presentacion : Ampolla 3mL
Lote : Medicamentos Liquidos

Grupo Terapéutico

Envase Primario

. Antiasmaticos y Broncodilatadores

Envase Secundario

1 |__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico(DCI)

3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Via de administracion

8 |__| Concentracion

9 |__| Volumen total

10 |__| Idioma espafiol

11 |_| Pais de origen

13 |__| Numero de registro sanitario
14 |__| Envase con cierre hermético

1]__I Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Logotipo
4|__| Datos del fabricante
5|__| Numero de lote
6|__| fecha de vencimiento
7|__| Presentacion
8|__| Forma farmacéutica
9|__| Volumen total
10|__| Advertencias especiales
11]__| Uso oficial PROMESE/CAL
12|__| Idioma espafiol
13|__| Pais de origen

14 |__| Via de administracion

15|__| Literatura (prospecto) original

16|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
17|__| Numero de registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
\___] Primera Revision

232~9338 ~298

D Segunda Revision

l:l Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | | 26/04/22
Siedicines que don Colidod @ Vids B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Lactulosa Jarabe 105 9338
Nombre Genérico : Lactulosa Jbe.
Concentracion : 66.7g/100 ml
Presentacion : Fco. 240mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Laxantes
|
»
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 || Idioma Espaiiol 3|_| Idioma Espariol
4 |_| Logotipo 4|__| Presentacion
5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Forma Farmacéutica
6 |__| No.delLote 6|__| Volumen Total
7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| No. de Registro Sanitario
8 |__| Via de Administracion 8|__| Logotipo
9 |_| Presentacion 9|__| Datos del Fabricante
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |__| Advertencias especiales de conservacion 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Volumen Total 12|__| Inserto en Espaiiol Original
13 |__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL 13|__| Pais de Origen
14 |__| Pais de Origen 14|__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL
15 |__| Envase Herméticamente Cerrado 15|__| Via de Administracion
16 |__| Frasco de polietileno de alta densidad 16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
17 |__| No. de Registro Sanitario 17|__| No. de Lote
18 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico [

I:]PrlmeraRevisién ‘ 232"'9622 ""'460 J

l:l Segunda Revision
[ ] Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Fecha:

Procedimiento de Urgencia
28/04/22

No. Casa

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Renglén
FICHA TECNICA DE

Latanoprost 106

Codigo

9622

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico : Antiglaucomatoso

: Latanoprost Sol. Oftalmica

Concentracion : 0.005%
Presentacion : Fco. gotero 2.5ml
Lote : Medicamentos Liquidos

1 |_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Idioma Espafiol

4 |_| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Namero de Lote

7 || Via de Administracion

8 |__| Presentacion

9 |__| Forma Farmacéutica

10 |__| Advertencias Especiales
11 |__| Volumen Total

12 |__| Fecha de Vencimiento
13 |__| Pais de Origen

14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL

15 |__| Envase Herméticamente Cerrado
16 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa
17 |__| Namero de Registro Sanitario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espafiol
4|__| Logotipo y Datos del Fabricante
5|__| Presentacion
6|__| Forma Farmacéutica
7|__| Volumen Total
8|__| Numero de Registro Sanitario
9|__| Numero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advertencias Especiales
12|__| Pais de Origen
13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14|__| Inserto en Espaniol Original
15|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision

D Segunda Revision
Homologado Por

232~1084

~218

l:l Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fegha: || No: Casx
PROMESEWRCAL| . .. || 28042
tedicins que don Calidad @ Vids 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g g
Loratadina Jarabe 107 1084
Nombre Genérico : Loratadina Jarabe
Concentracion : Jbe.5mg/5ml
Presentacion : Fco. 90ml
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antihistaminicos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Idioma espariol
4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante
6 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 6|__| Presentacion
| 7 || Ndmero de lote 7|__| Forma farmacéutica
8 |__| Via de administracion 8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
9 |__| Presentacion g|__| Volumen total
10 |__| Forma farmacéutica 10|__| Numero de registro sanitario
11 |__| Numero de registro sanitario 11|__| Numero de lote
12 |__| Advertencias especiales de conservacion 12|__| Fecha de vencimiento
13 |_| Volumen total 13|__| Advertencias especiales de conservacion
14 |_| Fecha de vencimiento 14|__| Pais de origen
15 |_| Pais de origen 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 16|__| Inserto en espaniol original
17 |_| Envase con cierre de rosca 17|__| Leyenda proteger de la luz
18 |__| Envase Protegido de la luz
19 |__| Envase color ambar o polietileno
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

/.

Para Uso Comité Técnico
\:] Primera Revision

232~1218 ~228

I:I Segunda Revision

I___' Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;82?2:2 No. Casa

Dedicings que dan Colidad & Vida r.232.PROMESEICAL—MAE-PEUR—ZOZZ-OOOBIPH: 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Mebendazol Susp. Oral 108 1218

Nombre Genérico : Mebendazol Susp. Oral.
Concentracion : Susp.100mg/5ml
Presentacion : Fco 30ml
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antihelminticos

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 || Idioma Espariol 3|__| Idioma Espafiol

4 |_| Logotipo 4|__] Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante

6 |__| Namero de Lote 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

7 |__| Via de Administracion 71| Volumen Total

8 |__| Presentacion 8|__| Numero de Registro Sanitario

9 |_| Forma Farmacéutica 9|__| Namero de Lote
10 |__| Advertencias especiales de conservacion 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_1 Volumen Total 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Fecha de Vencimiento 12|__| Pais de Origen
13 |__| Pais de Origen 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14 |__| Literatura (Prospecto) Original
15 |__| Envase Herméticamente Cerrado resist. a la luz 15|__| Presentacion
16 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 16|__| Forma Farmacéutica
17 |_| No. de Registro Sanitario 17|__| Via de Administracion
18 |__| Envase resistente a la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:] Primera Revision 232"’1 0274 ""'3 1 4

D Segunda Revision
D Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgencia | Feche: || No. Casa

Medicinas que dan Cafidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg|  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Metronidazol+diyodohidro Susp. 109 10274
Nombre Genérico : Metronidazol Benzoato + Diyodohidroxiquinoleina
Concentracion : 400mg + 200mg
Presentacion : Fco. 120mi
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico . Antiprotozoarios y Antibacterianos
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espaniol
4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante
6 |__| Namero de Lote 6|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
7 || Via de Administracion 71__| Volumen Total
8 |__| Presentacion 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Forma Farmacéutica 9|__| Namero de Lote
10 |__| Advertencias Especiales 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Volumen Total 11|__| Advertencias Especiales
12 |_| Fecha de Vencimiento 12|__| Pais de Origen
13 |__| Pais de Origen 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Via de Administracion
15 |__| Envase Resistente a la Luz 15|__| Literatura (Prospecto) Original
16 |__| Concentracion 16|__| Forma Farmacéutica
17 |__| Namero de Registro Sanitario 17|__| Presentacion
18 |__| Envase Dosificador
19 |__| Hermeticamente cerrado
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|___] Primera Revisién

232~10339 ~219

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PROMESEWCAL |
mtedicins aue dom Cotidod 42 it |22 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prc)  14:04:01
Programa de Medicamen E i - i
O OMESEGAL e FICHA TECNICA DE Rengin: ||| S5l
Metronidazol Susp. 110 10339
Nombre Geneérico : Metronidazol Benzoato Susp. Oral
Concentracion : Susp.200mg/5mL
Presentacion : Fco. 120mL/Env. Dosificad
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antiprotozoarios
1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espafiol
4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante
6 |_| Numero de Lote 6|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
7 |__| Via de Administracion 7|_| Volumen Total
8 |__| Presentacion 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Forma Farmacéutica 9|__| Namero de Lote
10 |__| Advertencias Especiales 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Volumen Total 11|__| Advertencias Especiales
12 |__| Fecha de Vencimiento 12|__| Pais de Origen
13 |__| Pais de Origen 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Literatura (Prospecto) Original
15 |__| Concentracion 15|__| Presentacién
16 |__| Numero de Registro Sanitario 16|__| Forma Farmacéutica
17 |_| Envase dosificador
18 |__| Envase resintente a la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1905 ~220

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Frodmenodetmenda | 500, ™™

Medicings que dan Calidad € Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Multi Lactante 111 1905
Nombre Genérico : Mult.Lactante S/Estim(vit. A,D,C,B1,B2,B6 Niac.+fluor)
Concentracion : 1500U1,400U1,35mg,0.5mg,.5mg,.5mg,8mg/mL
Presentacion : Fco. Gotero 15mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Vitaminas y Minerales
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espafiol
4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos Fabricante
6 |__| Nimero de Lote 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 || Via de Administracion 71__| Volumen Total
8 |__| Presentacion 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |__| Forma Farmaceutica 9|__| Namero de Lote
10 |__| Advertencias especiales de conservacion 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |__| Volumen Total 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Fecha de Vencimiento 12|__| Pais de Origen
13 |__| Pais de Origen 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Literatura (Prospecto) Original
15 |__| Envase Herméticamente Cerrado 15|__| Presentacidn
16 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 16|__| Forma Farmacéutica
17 |__| Numero de Registro Sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232""9340 ~296

l:l Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | _Frodimenodesemsa | b, e ces

Medicinas que dan Calidad de Vida g-232-PROMESE/CAL-MAE—PEUR-2022.00(}8[ Prg| 09:38:21

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Nafazolina HCI, Solucion Oftalmica 112 9340
Nombre Genérico : Nafazolina HCI, sol. Oftalmica
Concentracion : 0.1%
Presentacion : Frasco Gotero 10mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Descongestionante-vasoconstrictor
1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Generico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espaniol
4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante
6 |__| No.de Lote 6|__| Formula completa Cuali-cuantativa
7 || Via de Administracion 7 || Volumen Total
8 |__| Presentacion 8|__| Numero de registro Sanitario
9 |__| Forma Farmaceéutica 9|__| Numero de Lote
10 |__| Advertencias especiales de conservacion 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |__| Volumen Total 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Fecha de Vencimiento 12|__| Pais de Origen
13 |__| Pais de Origen 13|__| Uso Oficial Promese/Cal
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Via de Administracion
15 |__| Envase Herméticamente Cerrado 15|__| Presentacion
16 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 16|__| Forma Farmaceutica
17 |__| Numero de Registro Sanitario 17 |__| Literatura(Prospecto) Original
18 |__| Envase resistente a luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9340 ~296

D Segunda Revision

|___] Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No.Casa
PROMESEWNCAL | 28/04/22
Medicinas que dan Cafidad &c Vida |[" 32.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Nistatina Suspension Oral 113 9168

Nombre Genérico : Nistatina Suspension Oral
Concentracion : 100,000ui/mL
Presentacion : Fco.30mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antifungicos

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCl) 2|_| Nombre Genérico (DCI)

3 |__| Idioma Espariol 3|__| |dioma Espafiol

4 |_| Logotipo 4|_| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante

6 |__| Numero de Lote 6|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa

7 || Via de Administracion 7|__| Volumen Total

8 |__| Suspension opaca y homogénea 8|__| Namero de Registro Sanitario

9 |__| Numero de Registro Sanitario 9|__| Ndmero de Lote

10 |__| Advertencias Especiales 10|__| Fecha de Vencimiento

11 |__| Volumen Total 11|__| Pais de Origen
12 |__| Fecha de Vencimiento 12|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

13 |__| Pais de Origen 13|__| Via de Administracion

14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|_| Literatura (Prospecto) Original

15 |__| Envase Herméticamente Cerrado 15|__| Envase Herméticamente Cerrado
16 |__| Concentracion 16|_| Forma Farmacéutica

17 |_| Envase resistente a luz 17|__| Presentacion

18|__| Advertencias especiales de almacenamiento
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232“"9745 "'334

D Segunda Revisiéon
[ ] vercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia
3.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Fecha: No. Casa
28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Polimixina+Neomicina+Betametasona+L

Renglon Codigo

114 9745

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion : Frasco Gotero 5ml

Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

: Neomicina + Polimixina + Betametasona + Lidocaina gotas Oticas
: 3.5mg + 10,000 Ul+1mg+20mg

1 || Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |__| Idioma Espaniol

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Namero de Lote

7 || Via de Administracion

8 |__| Presentacion

9 |__| Forma Farmacéutica
10 |__| Advert. especiales de almacenamiento
11 |_| Volumen Total
12 |__| Fecha de Vencimiento
13 |__| Pais de QOrigen
14 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL

15 |__| Envase Herméticamente Cerrado

16 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa
17 |_| Numero de Registro Sanitario

Envase Primario Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espafiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7|__| Volumen Total
8|__| Nimero de Registro Sanitario
9|__| Numero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advert. especiales de almacenamiento
12|__| Pais de Origen
13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14|__| Inserto en Espafiol Original
15|__| Presentacion
16|__| Forma Farmaceéutica
17 |__| Via administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l__—l Primera Revision

I—__l Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por

232~10752 ~544




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | 03105122
Medicings que don Calided dc Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 09:37:29
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Salbutamol Inh. 115 10401

Nombre Genérico : Salbutamol Como Sulfato
Concentracion : 100 mcg Salbutamol(base) por inhalacion
Presentacion : Fco. Dosificador 200 Inh.
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico . Antiasmaticos y Broncodilatadores

1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)

3 |_| Idioma espaiiol 3|__| Idioma espafiol

4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante

6 |__| Namero de lote 6|__| Formula completa cuali-cuantitativa

7 || Via de administracion 71__| Volumen total

8 |__| Presentacion 8|__| Numero de registro sanitario

9 |__| Forma farmacéutica 9|__| Numero de lote
10 |__| Advertencias especiales 10|__| Fecha de vencimiento
11 || Volumen total 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Fecha de vencimiento 12|__| Pais de origen
13 |__| Pais de origen 13|__| Uso oficial PROMESE/CAL
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 14|__| Literatura (prospecto) original
15 |__| Envase herméticamente cerrado 15|__| Leyenda proteger de la luz
16 |__| Concentracion 16|__| Presentacion
17 |__| Numero de registro sanitario 17|__| Forma farmaceéutica
18 |__| Frasco con atomizador 18|__| Precauciones especiales de conservacion
19 |__| Envase resistente a luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232~1 0401 ~465

D Segunda Revisiéon
[ ] tercera Revisién Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
03/05/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:37:45
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE SHESS 19e
Soluciones Electroliticas 116 9225

Nombre Genérico
Concentracion -
Presentacion : Envase 100mL

Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico . Soluciones Electroliticas

: Solucién Cloruro Sodico 0.9% Iny. IV

Envase Primario

1 |_| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico(DCI)

3 || Logotipo

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| Numero de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Via de Administracién

9 |__| Presentacion

10 |__| Forma Farmacéutica

11 |_| Advertencias especiales de almacenamiento
12 |__| Volumen Total

13 |_| Idioma Espanol
14 |__| Pais de Origen

15 |__| C/ Sello de Goma que Garantice Esterilidad
16 |__| Numero de Registro Sanitario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico(DClI)
3|__| Logotipo
4|__| Datos del Fabricante
5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6|__| Numero de Lote
7|__| Fecha de Vencimiento
8|__| Presentacion
g|__| Forma Farmacéutica
10|__| Volumen Total
11|__| Advertencias especiales de almacenamiento
12|__| No. de Unidades por Envase
13|__| Pais de Origen
14|__| Idioma Espariol
15|__| Numero de Registro Sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

Homologado Por

232~9225 ~514

D Tercera Revision




o n I Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PR ESE -CAL B.232.PROMESE/CAL-MAE R 28!04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida || @ -PEUR-2022-0008/P 14:0401 |\
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Soluciones Electroliticas 117 1864
Nombre Genérico : Sol. Cloruro Sédico Iny. IV.
Concentracion : 0.9%
Presentacion : Fco.500mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Soluciones Electroliticas
1 |_] Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Genérico(DClI)
3 |_| Logotipo 3|__| Logotipo
4 |__| Datos del Fabricante 4 |__| Datos del Fabricante
5 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Numero de Lote 6|__| Numero de Lote
7 |_| Fecha de Vencimiento 7|__| Fecha de Vencimiento
8 |__| Via de Administracion 8|__| Presentacién
9 |__| Presentacion 9|__| Forma Farmacéutica
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Volumen Total
11 |__| Advertencias especiales de almacenamiento 11|__| Advertencias especiales de almacenamiento
12 |__| Volumen Total 12|__| No. de Unidades por Envase
13 |_| Idioma Espanol 13|__| Pais de Origen
14 |__| Pais de Origen 14|__| |dioma Espafiol
15 |__| C/ Sello de Goma que Garantice Esterilidad 15|__| Namero de Registro Sanitario
16 |_| Nuamero de Registro Sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232"'1 875 ""51 4

D Segunda Revision
[ Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PROMESEWRCAL| 26/04/22
tedicings que don Calided € Vida |0 .PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Soluciones Electroliticas 118 1875

Nombre Geneérico : Sol. Dextrosa + CINa
Concentracion : 5% +0,9%
Presentacion : Fco. 1000 mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Soluciones Electroliticas

1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Genérico(DCI)

3 |__| Logotipo 3|__| Logotipo

4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Datos del Fabricante

5 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| Numero de Lote 6|__| Numero de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Via de Administracion 8|__| Presentacion

9 |__| Presentacion g|__| Forma Farmacéutica
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Volumen Total
11 |__| Advertencias especiales de almacenamiento 11|__| Advertencias especiales de almacenamiento
12 |_| Volumen Total 12|__| No. de Unidades por Envase
13 |_| Idioma Espaniol 13|__| Pais de Origen
14 |__| Pais de Origen 14|__| Idioma Espafiol
15 |__| C/ Sello de Goma que Garantice Esterilidad 15|__| Nimero de Registro Sanitario
16 |__| Numero de Registro Sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

 232~1879 ~514

El Segunda Revisién

D Tercera Revisioén Homologado Por




PROMESEMCAL | ProcedmenodeUena 1 70, | ™

redicines cue dm Catided 7o vide |22 PROMESEICAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg)  09:35:00

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Soluciones Electroliticas 119 9829
Nombre Genérico : Solucion Dextrosa 5%
Concentracion
Presentacion : Fco. 500mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico . Soluciones Electroliticas
Envase Primario Envase Secundario

1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Genérico(DCI)

3 || Logotipo 3|__| Logotipo

4 |_| Datos del Fabricante 4|__| Datos del Fabricante

5 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| Numero de Lote 6|__| Numero de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Via de Administracion 8|__| Presentacion

9 |__| Presentacion 9|__| Forma Farmacéutica
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Volumen Total
11 |__| Advertencias especiales de almacenamiento 11|__| Advertencias especiales de almacenamiento
12 |__| Volumen Total 12|__| No. de Unidades por Envase

13 |__| Idioma Espafiol 13|__| Pais de Origen
14 |__| Pais de Origen 14|__| |dioma Espaiiol

15 |__| C/ Sello de Goma que Garantice Esterilidad 15|__| Numero de Registro Sanitario
16 |__| Numero de Registro Sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revisién ( 232"9829 ""51 4

D Segunda Revision
[ ] vercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL | ccccn 03/05/22
tedicines gue don Catidod 4 vida | E/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:38:14
Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Soluciones Electroliticas 120 1879

Nombre Genérico : Sol. Dextrosa en Ringer
Concentracion
Presentacion : Fco. 1000mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico . Soluciones Electroliticas

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 || Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Genérico(DCl)

3 |__| Logotipo 3|__| Logotipo

4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Datos del Fabricante

5 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

6 |__| Numero de Lote 6|__| Numero de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Via de Administracion 8|__| Presentacion

9 |__| Presentacion 9|__| Forma Farmacéutica
10 |__| Forma Farmaceutica 10|__| Volumen Total

11 |__| Advertencias especiales de almacenamiento 11|__| Advertencias especiales de almacenamiento
12 |__| Volumen Total 12|__| No. de Unidades por Envase

13 |_| Idioma Espaniol 13|__| Pais de Origen

14 |__| Pais de Origen 14 |__| ldioma Espanol

15 |__| C/ Sello de Goma que Garantice Esterilidad 15|__| Numero de Registro Sanitario

16 |__| Numero de Registro Sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

- 232~1879 ~514

D Segunda Revision

El Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | . .. 03/05122
Medicinas que dam Calidad de Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:38:25
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Subsalicilato de Bismuto 121 9796

Nombre Genérico : Subsalicilato de Bismuto, Suspension oral
Concentracion : 17.5mg/ml
Presentacion : Fco. 100ml
Lote : Medicamentos Liguidos
Grupo Terapéutico : Antiulceroso

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 || Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

3 || Idioma espariol 3|__| Idioma espafiol

4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante

6 |__| Concentracion 6|__| Presentacion

7 |_| Numero de lote 7|__| Forma farmaceutica

8 |__| Via de administracion 8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

9 |__| Presentacién 9|__| Volumen total

10 |__| Forma farmaceutica 10|__| Nimero de registro sanitario

11 |__| Numero de registro sanitario 11|_| Numero de lote

12 |__| Advertencias especiales 12|__| Fecha de vencimiento

13 |__| Volumen total 13|__| Advertencias especiales

14 |__| Fecha de vencimiento 14|__| Pais de origen

15 |__| Pais de origen 15|__| Leyenda proteger de la luz

16 |__| Con cierre hermético 16|__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 17 |__| Inserto original en espariol

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:l Primera Revision

232~9796 ~9705

l:] Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PROMESEWCAL | 03/05/22
edicings que dan Calided € Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 09:38:36
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sulfato Ferroso Gotas 122 9119

Nombre Genérico : Sulfato Ferroso Gotas
Concentracion : 125mg/mL
Presentacion : Frasco Gotero 30mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antianémicos

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Idioma Espanol 3|__| Idioma Espaiiol

4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante

6 |__| Concentracion 6|__| Presentacion

7 |__| Namero de Lote 7|__| Forma Farmacéutica

8 |__| Via de Administracion 8|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

9 |__| Presentacion 9]__| Volumen Total
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Numero de Registro Sanitario
11 |__| Namero de Registro Sanitario 11 |__| Namero de Lote
12 |_| Advertencias Especiales 12|__| Fecha de Vencimiento
13 |__| Volumen Total 13|__| Advertencias Especiales
14 |__| Fecha de Vencimiento 14|__| Pais de Origen
15 |__| Pais de Origen 15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

16 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 16|__| Via de Administracion
17 |_| Envase Herméticamente Cerrado 17|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:l Primera Revision L232""91 19 "'588—l

[:‘ Segunda Revision
[ vercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:46:32

Fecha: No. Casa
29/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Sulfato Ferroso Liquido

Renglén Codigo

123 10371

Nombre Genérico : Sulfato Ferroso Jbe

Concentracion : 25mg
Presentacion : Fco. 60ml
Lote : Medicamentos Liquidos

Grupo Terapéutico : Antianémicos

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espafiol

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante

6 |__| Numero de lote

7 || Via de administracion

8 |__| Presentacion

9 |__| Forma farmaceéutica
10 |__| Advertencias especiales

11 |__| Volumen total

12 |__| Fecha de vencimiento
13 |__| Pais de origen

14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15 |__| Envase con cierre hermético
16 |__| Concentracion

17 |__| Numero de registro sanitario

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espariol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del fabricante
6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7|_| Volumen total
8|__| Numero de registro sanitario
9|__| Numero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|__| Advertencias especiales
12|__| Pais de origen
13|__| Uso oficial PROMESE/CAL
14|__| Prospecto adjunto (inserto) original
15|__| Presentacion
16|__| Forma farmaceéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por

| 232~10371 ~879




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PROMESEWCAL | = 03/05/22
iedicings que don Calidad ds Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:38:48
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Timolol Gotas Oftalmica 124 9024

Nombre Genérico : Timolol + Dorzolamida
Concentracion : 0.5% +2%
Presentacion : Fco. Gotero 5ml
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico . Antiglaucomatoso

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espafiol 3|__| Idioma espariol

4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante

6 |__| Concentracién 6|__| Presentacion

7 || Namero de lote 7|__| Forma farmacéutica

8 |__| Via de administracién 8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

9 |__| Envase herméticamente cerrado g|__| Volumen total

10 |__| Envase protegido de la luz 10|__| Numero de registro sanitario

11 |__| Numero de registro sanitario 11|__| Numero de lote
12 |__| Advertencias especiales 12|__| Fecha de vencimiento

13 |_| Volumen total 13|__| Advertencias especiales

14 |__| Fecha de vencimiento 14 |__| Pais de origen

15 |__| Pais de origen 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL

16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 16|__| Inserto en espafiol original

17|_| Conservar a temperatura de 15-30 °c

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|___| Primera Revision

232~9024 ~485

|:| Segunda Revisiéon

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
03/05/22
232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:39:05
Renglon Cadigo
FICHA TECNICA DE
Timolol Gotas Oftalmica 125 9025
L

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico : Antiglaucomatoso

: Timolol + Dorzolamida + Brimonidina

Concentracion : 0.5% + 2% + 0.2%
Presentacion : Fco. gotero 5ml
Lote : Medicamentos Liquidos

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_I Idioma espaiiol

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante

6 |__| Concentracion

7 |_| Nuamero de lote

8 |__| Via de administracion

9 |_| Envase herméticamente cerrado
10 |__| Envase protegido de la luz
11 |__| Numero de registro sanitario
12 |__| Advertencias especiales

13 |_| Volumen total

14 |_| Fecha de vencimiento

15 |__| Pais de origen

16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

1 |__| Nombre de marca

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| |dioma espafiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del fabricante
6|__| Presentacion
7|__| Forma farmacéutica
8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
9|__| Volumen total
10|__| Numero de registro sanitario
11|__| Namero de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14 |__| Pais de origen
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Inserto en espafniol original
17|__| Conservar a temperatura de 15-30 °c

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[] Primera Revisiéon

|:| Segunda Revision
Homologado Por

| 232~9025

~485

D Tercera Revision




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa

B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq 09:39:18

03/05/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE
Timolol + Travoprost 126 9027

Renglén Codigo

Nombre Genérico

Concentracion : 0.5%+0.004%
Presentacion : Fco. gotero 15ml

Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antiglaucomatoso

: Timolol + Travoprost gotas oftalmica

1 |_| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Idioma Espafol

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Concentracion

7 || Numero de Lote

8 |__| Via de Administracion

9 |__| Presentacion

10 |__| Forma Farmaceutica

11 |__| Numero de Registro Sanitario
12 |__| Advertencias Especiales

13 |__| Volumen Total

14 |__| Fecha de Vencimiento

15 |__| Pais de Origen

16 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |__| Envase Herméticamente Cerrado
18 |__| Envase Protegido de la Luz

Envase Primario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Idioma Espafiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Presentacion
7|__| Forma Farmaceéutica
8|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
9|__| Volumen Total
10|__| Numero de Registro Sanitario
11|__| Numero de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales
14|__| Pais de Origen
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Inserto en Espanol Original
17|__| Conservar a Temperatura de 15-30 °c

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision
Homologado Por

| 232~9027 ~598

El Tercera Revision




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:39:30
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE e 9
Timolol Gotas Oftalmica 127 9017

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico : Antiglaucomatoso

: Timolol Maleato Sol. Oftalmica

Concentracion : 0.5%
Presentacion : Fco. Gotero 15 ml
Lote : Medicamentos Liquidos

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Idioma espariol

Logotipo

Datos del fabricante
Concentracion

Numero de lote

Via de administracion
Envase herméticamente cerrado
Envase protegido de la luz
Numero de registro sanitario
Advertencias especiales
Volumen total

Fecha de vencimiento

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL

11
2
3
4
51l
6 |_|
7
81
9
10 |
11 |
12 Il
13 |
14 |_|
15 ||
16 ||

Envase Primario

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espafiol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del fabricante
6|__| Presentacion
7|__| Forma farmacéutica
8|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
g|__| Volumen total
10|__] Numero de registro sanitario
11|__| Numero de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|__| Pais de origen
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Inserto en espafiol original
17|__| Conservar a temperatura de 15-30 °c

1|__| Nombre de marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por

232~9017

~485




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL 03105122
dedicinas que don Colibod & Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 09:39:46
Programa de Medicamentos Esenciales | Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tobramicina Gotas Oftalmicas 128 1952

Nombre Genérico : Tobramicina Gotas Oftalmicas
Concentracion : 0.3%
Presentacion : Fco.5mL
Lote : Medicamentos Liquidos
Grupo Terapéutico : Antiinfecciosos

1 |l Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Generico (DCI)

3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espafiol

4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante

6 |__| Numero de Lote 6|__| Formula Completa Cuali Cuantitativa

7 || Via de Administracion 7|__| Volumen Total

8 |_| Presentacion 8|__| Numero de Registro Sanitario

9 |__| Forma Farmacéutica 9|__| Namero de Lote
10 |__| Advertencias Especiales 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Volumen Total 11|__| Advertencias Especiales
12 |_| Fecha de Vencimiento 12|__| Pais de Origen
13 |__| Pais de Origen 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL

14 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 14|__| Via de Administracion
15 |__| Envase Herméticamente Cerrado 15|__| Presentacion
16 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 16|__| Forma Farmacéutica
17 |__| Numero de Registro Sanitario 17|_| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

(232-—1952 ~395

D Segunda Revisién
Homologado Por

D Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PROMESENCAL , | 03/05122
Medicinas que dan Calidad 4¢ Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:40:04
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Acetaminofen Supositorios 129 10064
Nombre Genérico : Acetaminofen (Paracetamol)
Concentracion : 100 mg
Presentacion : Supositorio Infantil
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico . Analgésicos, Antipiréticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Concentracion 3|__| Presentacion
4 |__| Numero de lote 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Fecha de Vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Numero de registro sanitario 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Logotipo 7|__| Logotipo
8 |__| Datos del fabricante 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Contenedores PVC Serigrafiado g|__| Pais de origen
10 |__| Via administracion 10|__| Namero de lote
11 |__| Pais de origen 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Idioma espafiol 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13|__| Numero unidades por envase
14|__| Via de administracion
15|__| Idioma espanol
16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~10064 ~295

E] Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




P ROM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia 0?3272 , No. Casa

Medicinas que dan Cafidad 4 Vida 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:40:19

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Acetaminofen Tab. 130 1034
Nombre Genérico : Acetaminofen (Paracetamol)
Concentracion : 500mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Analgésicos, Antipireticos

11 1|__| Nombre de marca

Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 || Idioma espaiiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 || Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante g|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Ndmero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracién 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

- 232~10347 ~869

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

‘:] Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:40:35
Renglén Caodigo
FICHA TECNICA DE
Acetaminofen + cafeina 131 10741

Nombre Genérico

Concentracion : 500 mg + 65 mg
Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos
Grupo Terapéutico : Antimigranoso

: Acetaminofen + cafeina comp./tab./capletas

Sdlidos

Nombre de marca
Nombre genérico (DCI)
Idioma espanol
Concentracion

No. de lote

Fecha de vencimiento
No. de Registro Sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Via de Administracion
Forma Farmaceutica

11
2|
31
411
S .
61l
71
8 |
9|
10 |
1 1
12 ||
13 ||

1]__| Nombre de marca
2|__| Nombre génerico (DCI)
3|__| Presentacdn

4|__| Forma de farmacéutica

6|__| No. de Registro Sanitario
71| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| No. de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales

14|__| ldioma espafiol

17 |__| Via de Administracion

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

13|__| No.de unidades por envases

15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

[:I Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~10741 ~115




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

Procedimiento de Urgencia Fecha: | No. Casa
03/05/22
8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:40:54
Renglén Caodigo
FICHA TECNICA DE
Aciclovir Tab 132 1252

PROMESE/CAL
Nombre Genérico : Aciclovir
Concentracion : 400mg
Presentacion : Blister
Lote

: Antivirales

Grupo Terapéutico

: Medicamentos Sélidos

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Idioma espariol
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Envase Protegido de la luz
Via de Administracion
Forma Farmaceutica

1
2
31
4 ||
51
6 I
71
8 ||
91
10 ||
11
12 |
13 ||
14 |_|

1]__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacién

4|__| Forma farmacéutica

7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| No. de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales

15|__| Idioma espafiol

16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |__| Literatura (Prospecto) origi
18|__| Via de Administracion

Envase Primario Envase Secundario

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL

nal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién

D Segunda Revision

I:J Tercera Revision

Homologado Por

| 232~1252

~275




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:41:14
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE SN 1] ecee
Acido Acetilsalicilico Comp. 133 1042

Nombre Genérico ¢ Acido Acetilsalicilico
Concentracion : 81mg

Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Sdlidos
Grupo Terapéutico : Antitrombaotico

Envase Primario

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Idioma espariol
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Comprimido con recubrimiento enterico
Via de administracion
Forma Farmaceutica

11
2
31
4 |_|
5
61
71
8 |_l
9 ||
10 |
11
12 |
13 ||
14 |_|

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Logotipo
7|__| Datos del fabricante
8|__| Pais de origen
9|__| Numero de lote
10|__] Fecha de vencimiento

12|__| Numero de unidades por envase
13|__| Idioma espaniol

14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (prospecto) original
16|__| Numero de registro sanitario
17|__| Via de Administracion

Envase Secundario

11|_| Advertencias especiales de almacenamiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

|:| Primera Revision

I:l Segunda Revision

I:l Tercera Revision Homologado Por

232~1042 ~200




PROMESEWCAL | PocoimenodeUnenca | fooe |t cos

Medicings que dan Calided de Vide Lp.232'.PR{)MESEICAL-MAE-PEUR-2022-00(?:81’PI-’(: 09:41:39

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Acido Acetilsalicilico Comp. 134 1041
Nombre Genérico : Acido acetilsalicilico
Concentracion : 325mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Analgesico,Antipirético,Antiinflamatorio
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacién
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Fecha de vencimiento 6|__| Logotipo
7 |_| Namero de registro sanitario 7 |__| Datos del fabricante
8 |_| Logotipo 8|__| Pais de origen
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Numero de lote
10 |_| Pais de origen 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias especiales de almacenamiento
12 |_| Comprimido con recubrimiento enterico 12|__| Numero de unidades por envase
13 |_| Via de administracion 13|_| Idioma espariol
14 |_| Forma Farmaceutica 14 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (prospecto) original
16 |__| Numero de registro sanitario
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico |

D Primera Revisién i 232~1 04 1 4 ~932

I:I Segunda Revision
I:I Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 08:41-54
Rengl6 odi
FICHA TECNICA DE ( SRR || e
Acido Ascorbico Tabs 135 9329

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico : Vitaminas y Minerales

Concentracion : 500mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos

: Acido Ascorbico Tabletas Masticables

2
3
4|
51
6 |_|
71
8
9
10 ||
11 |
12 ||
13 |
14 |_|

Nombre genérico (DCI)
Idioma espariol
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Namero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Blister de aluminio bilaminado
Via de Administracion
Forma Farmaceutica

1 |_| Nombre de marca

Envase Secundario

1|_| Nombre de marca
2|_| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Nimero de registro sanitario
7|_| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Nimero de unidades por envase
14|__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|_] Leyenda proteger de la luz
17 || Literatura (Prospecto) original
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

D Primera Revision

|:| Segunda Revisién

[ | Tercera Revision Homologado Por

232~9329

~308




Fecha: No. Casa

P R o M Es E - C AL Procedimiento de Urgencia o3/08

Medicins que dan Calided 4o Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:42:12

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Acido Mefenamico 136 1946
Nombre Genérico : Acido Mefenamico
Concentracion : 500 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Analgésico,Antipirético,Antiinflamatorio
1 |_| Nombre de Marca 1]_] Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Presentacién
4 |_| Concentracion 4|_| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
5 |_| Numero de Lote 5|__| Numero de Registro Sanitario
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|_| Logotipo
7 |_| Numero de Registro Sanitario 7|_| Datos del Fabricante
8 |_| Logotipo 8|_| Numero de Lote
9 |_| Datos del Fabricante 9|__| Fecha de Vencimiento
10 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 10|__| Advertencias Especiales
11 |_| Envase Resistente a la Luz 11|_] Numero de Unidades Por Envase
12 |_| Pais de Origen 12|__| |dioma Espariol
13 |_| Via de administracion 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |_| Forma Farmaceutica 14|_| Leyenda Proteger de la Luz
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Pais de Origen
17|_| Forma Farmaceutica
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~1946 ~126

D Primera Revision

D Segunda Revision

I___| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:42.27
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE s 9
Ac. Valproico Caps. 137 9501

Nombre Genérico : Acido Valproico

Concentracion : 500mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos

Grupo Terapéutico

: Antiepilepticos, Anticonvulsivos

2
31
4|
51
61
7
8 |_|
9
10 |_J
1
12 |
13 |_|
14 |_|

Nombre genérico (DCI)
Idioma espariol

Formula Cuali-cuantitativa
Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Uso oficial PROMESE/CAL
Pais de origen

Con Recubrimiento Entérico
Via de administracion
Forma Farmaceutica

Envase Primario
1 |_| Nombre de marca

Envase Secundario

1|_| Nombre de marca
2|_| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
71_] Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Namero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|__| Advertencias especiales
12|_| Numero de unidades por envase
13|__| Leyenda proteger de la luz
14|__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |_| Pais de origen
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:’ Primera Revisién

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revisién Homologado Por

 232~9501

-




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEXCAL 03/05/22
Medicinas que dam Calidad 4o Vida 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 09:42:37 ||
Programa de Medicamentos E i [ : adi
O ROMESE/GAL e FICHA TECNICA DE Renglon. | Codigo
Albendazol (dosis unica) 138 1215
Nombre Genérico : Albendazol(dosis unica)
Concentracion : 400mg/Tabletas
Presentacion : Blister/ 1 Tableta
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihelminticos
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__] Nombre genérico (DCI)
3 |_I| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmaceéutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Ndamero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Nomero de lote
10 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Pais de origen 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Via de administracion 12|__| Numero de unidades por envase
13 |_| Forma Farmacéutica 13|__| Idioma espafriol
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Pais de origen
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~1215 ~202

D Primera Revision

D Segunda Revisién

I:I Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESENCAL | || casiz2
Medicings gue dan Calidad € Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:42:54
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Ceadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g
Alendronato Sodico Tabs. 139 9344
Nombre Genérico : Alendronato Sodico Trihidratado
Concentracion : 70mg
Presentacion : Blister/4Tab
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antiosteoporético
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma esparfiol 3|__| Idioma espariol
4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante
6 |__| Concentracion 6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |_| Pais de origen 7|__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Forma farmacéutica 8|__| Niomero de Lote
9 |_| Ndmero de registro sanitario 9|__| Fecha de vencimiento
10 |__| Fecha de vencimiento 10|__| Advertencias especiales
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Pais de origen
12 |_| Ndmero de lote 12|__| Uso oficial PROMESE/CAL
13 |__| Blister en PVC o aluminio 13|_| Literatura (prospecto) original
14 |__| Via de Administracion 14|__| Presentacién
15|__| Forma farmacéutica
16|__| Via de Administracion
17 |_| Numero de Unidades Por Envase

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9344 ~292

|:| Segunda Revision

I:I Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No.Casa
PROMESEWCAL | 03/05122
Medicinas que dan Calided 4o Vide B.232. ESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:43:12
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Alopurinol 140 9718
Nombre Genérico : Alopurinol
Concentracion : 300mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antigotoso
1 |__] Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|_| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |_| Concentracién 4|__| Forma farmaceéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Datos del fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais de origen
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Namero de lote
10 |__| Pais de origen 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias especiales
12 |_| Via de Administracién 12|__| Numero de unidades por envase
13 |_| Forma Farmaceutica 13|__| Idioma espanol
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (prospecto) original
16|__| Numero de registro sanitario
17 || Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico I

D Primera Revisién ‘ 232"’971 8 ~569

EI Segunda Revision

[ ] vercera Revision Homologado Por




PROMESEWNCAL e Fechai || No. Casa

tedicings que dan Colidad 4o Vids B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:43:42

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Alprazolam Comp. 141 10373
Nombre Genérico : Alprazolam
Concentracion : 0.25mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdlidos
Grupo Terapéutico : Sedantes, Hipnaéticos, Anticonvulsivantes
1 |_| Nombre de marca 1]__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7 || Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente a la luz 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|__| Literatura (prospecto) original
18|__| Condiciones de conservacion y dispensacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico |

l:' Primera Revision | 232"" 1 0373 ~468

D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E-C AL Procedimiento de Urgencia g;;r;z ] No. Casa

Medicinas que dan Calided & Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:00:28

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Alprazolam Comp. 142 9035
Nombre Genérico : Alprazolam
Concentracion : 0.5mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Sedantes, Hipnéticos, Anticonvulsivantes
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente a la luz 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |__| Literatura (prospecto) original
18|__| Condiciones de conservacion y dispensacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico ‘

D Primera Revision 232~9035 ~468 |

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL g s Fecher | [Fo, Gaa

Medicinas que dam Calidad &+ Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:01:18

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Amiodarona Tab. 143 9376
Nombre Genérico : Amiodarona Clorhidrato
Concentracion : 200mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Cardiovasculares - Antiarritmicos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| ldioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| No. de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de Unidades por envase
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma espanol
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
‘:I Primera Revision

232~9376 ~338

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Fredmenodetmenda ) o0, | ™=

Medicinas que dam Calided 4o Vide 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:01:57

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Amiodarona Tab. 144 1772
Nombre Genérico : Amitriptilina
Concentracion : 25mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico . Antidepresivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| No. de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Namero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de Unidades por envase
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma espafiol
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1772 ~338

I:I Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | FocimenodeUsenca | [0, | tocoe

Medicinas que dom Calidod de Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:02:09

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Amlodipina Besilato Comp. 145 1405
Nombre Genérico : Amlodipina Besilato
Concentracion : 5mg
Presentacion : Blister/Tab./Comp.
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico . Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Literatura (Prospecto) Original
15|__| Idioma espafiol
16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

[

| 232~1405 ~394

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I:] Segunda Revisién

[ | Tercera Revision Homologado Por




PROMESEXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No.Casa
03/05/22
8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:02:24
Renglon Caodigo
FICHA TECNICA DE
Amlodipina Besilato Comp. 146 1404

Nombre Genérico

Concentracion : 10mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos

Grupo Terapeutico : Antihipertensivos

: Amlodipina Besilato 10mg.

Envase Primario

1 |__| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |__| ldioma espafiol

4 |_| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |_| Pais de origen

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Via de administracion

13 |__| Forma Farmaceutica

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Ndmero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Numero de unidades por envase
14|_| Literatura (Prospecto) Original
15|__| Idioma espafiol
16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17|__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision

I:l Segunda Revision

Homologado Por

232~1404 ~394

D Tercera Revision




P R OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia ('}::;((3)2722 No. Casa

Medicings que dan Calidad 4o Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:02:38

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Amoxicilina Caps. 147 2816
Nombre Genérico : Amoxicilina
Concentracion : 500 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espanol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[ Primera Revisién 232~2816 ~538

|:| Segunda Revision

I:‘ Tercera Revisién Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia 5;82?2 , No. Casa

Medicinas que don Calidad &; Vide B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:02:51

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Amoxicilina + Acido Clavulanico Tab. 148 3289
Nombre Genérico : Amoxicilina + Acido Clavulanico
Concentracion : 500mg + 125mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdlidos
Grupo Terapéutico . Antibacterianos
1 |_| Nombre de marca 1]__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| ldioma espariol 3|__| Idioma espanol
4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante
6 |__| Concentracion 6|__| Concentracion
7 |__| Namero de lote 7|__| Namero de lote
8 |__| Fecha de vencimiento 8|__| Fecha de vencimiento
9 |__| Via de administracion 9|__| Via de administracidn
10 |__| Forma farmacéutica 10|__| Presentacion
11 |__| Namero de registro sanitario 11|__| Forma farmacéutica
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 12 |__| Namero de registro sanitario
13 |_| Pais de origen 13|__| Advertencias especiales
14 |__| Blister de PVC o aluminio sellado 14 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Pais de origen
16 |__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Precauciones especiales de conservacion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:] Primera Revision 232"'3289 ~888 ‘

I:] Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia g;gr;?;z No. Casa

Modicings que dom Calidod s Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:03:03

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Atenolol + Clortalidona 149 1379
Nombre Genérico : Atenolol + Clortalidona
Concentracion : 100mg /25mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4 |__| Forma farmaceéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|_| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1379 ~540

l:l Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por




P R OMESE -C AL Procedimiento de Urgencia 5532?22 No. Casa

Medicings que don Calidod 4z Vida ?.232.PROMESEICAL-MAE-PEUR—ZOZZ—GOOBIP!‘C 10:03:14

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Azitromicina Tab. /Caps. 150 9483
Nombre Genérico : Azitromicina
Concentracion : 500mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| ldioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Nudmero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|__| Literatura (Prospecto) original
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

232~9483 ~375

I__—I Segunda Revision

Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEXCAL e Fecha: | |No. Casa

Medicinas que don Calidad & Vida B8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:03:26

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Betahistina Mesilato 151 9646
Nombre Genérico : Betahistina
Concentracion : 6mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antivertiginosos
1 |_| Nombre De Marca 1|__| Nombre De Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_] Idioma Espariol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
5 |__| Nuamero De Lote 5|__| Numero De Registro Sanitario
6 |__| Fecha De Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Numero De Registro Sanitario 7|__| Datos Del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais De Origen
9 |__| Datos Del Fabricante 9|__| Niomero De Lote
10 |__| Pais De Origen 10|__| Fecha De Vencimiento
11 |_| Uso Oficial Promese/cal 11|__| Advertencias Especiales
12 |__| Via de Administracion 12 |__| Numero De Unidades Por Envase
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Idioma Espaniol
14 |__| Uso Oficial Promese/cal
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Via de Administracion
17 |__| Forma Farmaceutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[:I Primera Revisién 232~9646 ~529

I:l Segunda Revision

|:’ Tercera Revisién Homologado Por




i " i Fecha: No.
P R o M Es E . C AL Procedimiento de Urgencia 0;;5?22 0. Casa

Medicines que dan Calidad ds Vida B8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:03:49

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Bisoprolol 152 10251
Nombre Genérico : Bisoprolol Fumarato
Concentracion : 2.5mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| ldioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|_| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12 |__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Nimero de unidades por envase
14|__| Idioma espanol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revisién 232~1 02 5 1 "'800

|:| Segunda Revision
|:| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWRCAL FecedimieniodabmenciaRing (O’ || N> o=

Medicinas que dan Calidad & Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:04:10

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Bisoprolol 153 10252
Nombre Genérico : Bisoprolol Fumarato
Concentracion : 5mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| ldioma espanol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Namero de unidades por envase
14|__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:] Primera Revisién 232~1 0252 ""800

|:| Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PR OM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia (;::;82?22 No. Casa

Medicinas que don Celidod 4s Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:04:22

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Calcio Carbonato + Vit. D3 Comp. 154 1897
Nombre Genérico : Calcio Carbonato + Vit. D3
Concentracion : 600 mg + 400 Ul
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Vitaminas y Minerales
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| ldioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cauntitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Namero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase protegido de la humedad 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Via de administracién 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espanol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) Original
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico [

DPrImera Revision ‘. 232""1 897 ""21 1

|:| Segunda Revision
[ ] Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E-C AL Procedimiento de Urgencia 5;82722 No. Casa

Blodicinas gus dan Colidod & ke F.232.PROMESBCAL—MABPEUR—20220008!PN 10:04:35

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Candesartan I_155 10631
Nombre Genérico : Candesartan cilexetilo
Concentracion : 16 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__|] Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Namero de lote
11 |__| Uso oficial Promese/cal 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Blister PVC o Aluminio 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de Administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Forma Farmaceutica 14|__| |dioma espafiol
15|__| Uso oficial Promese/cal
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Advertencias especiales de conservacion
18|__| Leyenda Proteger de la Luz
19|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

232~10631 ~105

D Primera Revision

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision

Homologado Por




PROM ESE-C AL Procedimiento de Urgencia 53382722 No. Casa

Modicings que dan Celided € Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:04:55

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Candesartan Cilexetilo 156 10744
Nombre Genérico : Candesartan Cilexetilo
Concentracion : 32mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre generico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| No. de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| No. de Registro Sanitario
7 |_| No. de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|_| No. de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Forma Farmaceutica 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Via de Administracion 13|__| No. de unidades por envase
14 |__| Blister PVC o Aluminio 14|_| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion
18|__| Leyenda proteger de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"'1 0744 ~1 1 6

[:I Segunda Revision
|:| Tercera Revision Homologado Por




P R OMESE -C AL L Procedimiento de Urgencia (;:;'827::22 No. Casa

Niedicinas gue dan Caludiod 4 Tida. |P-232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg 10:06:04

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Ceadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Captopril 157 10639
Nombre Genérico : Captopril Comp. Sub/Lingual
Concentracion : 25mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Datos del fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais de origen
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Namero de lote
10 |_| Pais de origen 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Via de administracion 12|__| Ndmero de unidades por envase
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Idioma espariol
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura(prospecto)original
16|__| Nimero de registro sanitario
17 |__| Precaucion especial de conservacion
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~10639 ~999

I:I Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




P R OM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;8272 ) No. Casa

Sodicings gue ds Calidiod do Vide L3.232.PROMESEI-CAL--MAE-PEUR-2022-0008:’Prc 10:06:27

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Captopril 158 1433
Nombre Genérico : Captoprilo
Concentracion : 50mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCl)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Ndmero de registro sanitario 7|__| Datos del fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais de origen
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Namero de lote
10 |__| Pais de origen 10|__| Fecha de vencimiento
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Via de administracion 12|__| Nimero de unidades por envase
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Idioma espariol
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura(prospecto)original
16|__| Numero de registro sanitario
17 |__| Precaucion especial de conservacion
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~1433 ~9996

’:I Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:06:46
Renglén Cédigo
FICHA TECNICA DE
Carbamacepina 159 1105

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: 200mg

: Carbamazepina

: Blister/Comp. /tab. ranurada
: Medicamentos Sdlidos
: Antiepilepticos, Anticonvulsivos

Envase Primario

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Idioma espariol
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Via de administracion
Forma Farmaceutica

T
2|
31
41
5
61
71
8 ||
9 ||
10 ||
11 ||
12 |_|
13 1]

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|_ | Pais de origen
10|__| Namero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales

14|__| Leyenda proteger de la luz
15|__| Idioma espafiol

18|__| Via de Administracion

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

13|__| Namero de unidades por envase

16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17 |__| Literatura (Prospecto) original

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

l:l Segunda Revision

I:I Tercera Revision

Homologado Por

232~1105

~391 |




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgencia 53?32722 No. Casa

Modicines que don Calidad 4 Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:07:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Carbonato de Litio 160 9275
Nombre Genérico : Carbonato de Litio
Concentracion : 300 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico . Antipsicoticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 || Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Ndmero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Recubierto de Liberacion prolongada 13|__| Nimero de unidades por envase
14 |_| Forma Farmaceutica 14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:| Primera Revision

232~9275 ~445

I:] Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | _Focimenosetmca | Lo, | o

Medicines que dan Colidad 4 Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:07:18

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Carvedilol 161 9031
Nombre Genérico : Carvedilol
Concentracion : 6.25 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico(DCl)
3 |__| ldioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Ndmero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Namero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Blister PVC/aluminio / PVDC 13|__| Numero de unidades por envase
14 |_| Forma Farmaceutica 14|__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESECAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Condiciones de conservacion
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revisién 232"'903 1 ""527 ‘

|:| Segunda Revision
’:l Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia 5;82722 No. Casa

Medicinas que dan Calidad 4 Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:07:37

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Carvedilol 162 9032
Nombre Genérico : Carvedilol
Concentracion : 12.5mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico(DClI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|_| Advertencias especiales
13 |__| Blister PVC/aluminio / PVDC 13|__| Numero de unidades por envase
14 |_| Forma Farmaceutica 14|__| Idioma espafol
15|__| Uso oficial PROMESECAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Condiciones de conservacion
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9032 ~527

l:] Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia 5;3272 , No. Casa

Medicines gue don Calidad 4o Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:07:52

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Carvedilol 163 9033
Nombre Genérico : Carvedilol
Concentracion : 25 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico(DCl)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Blister PVC/aluminio / PVDC 13|_| Numero de unidades por envase
14 |__| Forma Farmaceutica 14 |__| Idioma espanol
15|__| Uso oficial PROMESECAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Condiciones de conservacion
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revisién

232~9033 ~527

I:I Segunda Revision
Homologado Por

L__| Tercera Revision




PROMESEWCAL || Focdmenoseumenda | fos oo

Sedicimas sur don Calidod 7o vide. |P-232-PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg|  10:08:08

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cefalexina Caps. 164 1136
Nombre Genérico : Cefalexina
Concentracion : 500mg/Caps.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmaceutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos de fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracién 12|_| Advertencias especiales
13 |_| Forma Farmaceutica 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Idioma espafol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
E‘ Primera Revision

232~1136 ~442

I:l Segunda Revisién
Homologado Por

|:| Tercera Revision




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia g;gr;?é , No. Casa

Medicings que dan Celidad € Vide B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:08:26

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cetirizina Hcl. 165 9529
Nombre Genérico : Cetirizina HCL
Concentracion : 10mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antialergico
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Ildioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, Cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Forma farmacéutica 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase blister aluminio/PVC 12 |_| Advertencias especiales
13 |__| Via de administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Uso oficial Promese/cal 14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Leyenda proteger de la luz
18|__| Via de administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"'9529 ""41 7

[:I Segunda Revisién

I:I Tercera Revision Homologado Por




imi ' Fecha: :
PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia . ::'85722 No. Casa

Medicinas que dan Calidad 4o Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:08:41

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Ciprofloxacina 166 1150
Nombre Genérico : Ciprofloxacina Clorhidrato
Concentracion : 500mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdlidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |__| Nombre De Marca 1|__| Nombre De Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Generico(DCI)
3 |_| ldioma Espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracién 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Numero De Lote 5|__| Namero De Registro Sanitario
6 |__| Fecha De Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Numero De Registro Sanitario 7|__| Datos Del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais De Origen
9 |__| Datos Del Fabricante 9|__| Nimero De Lote
10 |__| Pais De Origen 10|__| Fecha De vencimiento
11 |__| Uso Oficial Promese/cal 11|__| Advertencias Especiales
12 |__| Via de Administracion 12|__| Numero De Unidades Por Envase
13 |__| Forma Farmaceutica 13|__| Idioma Espariol
14 |__| Uso Oficial Promese/cal
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1150 ~536

[___I Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROM ESE.C AL L Procedimiento de Urgencia OF;;:Tzz No. Casa

Nedicinas gue dam Caldod 4o ida. |P-232-PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd 10:08:55

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Citicolina 500 mg/Comp. 167 9819
L
Nombre Genérico : Citicolina (como sal sodica)
Concentracion : 500mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Activador cerebral
1 |_| Nombre De Marca 1|__| Nombre De Marca
2 |_| Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Namero De Lote 5|__| Numero De Registro Sanitario
6 |__| Fecha De Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |_| Nuamero De Registro Sanitario 7 |__| Datos Del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais De Origen
9 |_| Datos Del Fabricante 9|__| Numero De Lote
10 |_| Pais De Origen 10|__| Fecha De Vencimiento
11 |_| Uso Oficial Promese/cal 11|__| Advertencias Especiales
12 |_| Via de administracion 12|__| Numero De Unidades Por Envase
13 |_| Forma Farmaceutica 13|__| Idioma Espafiol
14 |__| Uso Oficial Promese/cal
15]|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Via De Administracion
17 |_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18|_| Advertencias especiales de almacenamiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232”981 9 ~531

D Segunda Revision
D Tercera Revisién Homologado Por




PR OM E s E . C AL Procedimiento de Urgencia 5531;72 , No. Casa

Medicines que don Calidod & Vide P.232.PROMESECAL-MAE—PEUR—2022M8PN 10:09:25

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clindamicina Ovulo 168 10281

ﬁengm Cédigo

Nombre Genérico : Clindamicina
Concentracion : 100 mg
Presentacion : Ovulos
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|_| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Concentracién 3|__| Presentacion
4 |__| Numero de lote 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Numero de registro sanitario 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Logotipo 7|__| Logotipo
8 |__| Pais de origen 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Idioma espariol 9|__| Pais de origen
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 10|_| Numero de lote
12 |_| Forma farmacéutica 11|__| Fecha de vencimiento
13 |_| Via de administracion 12|_| Advertencias especiales
13|__| Via de administracion
14 |__| Idoma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |_| Numero de unidades por envase

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:' Primera Revision

232~10281 ~816

l:] Segunda Revision

[:I Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Feewimesdugesa | e | oo

Sodicings gus dox ColEd & SR8 .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:09:50

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clorpromazina Comp. 169 10233
Nombre Genérico : Clorpromazina HCL
Concentracion : 25mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
1 |_| Nombre de marca 1]__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafriol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|_| Nimero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento
12 |_| Envase protegido de la luz 12 |__| Advertencias especiales
13 |_| Via de administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Forma farmacéutica 14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |__| Literatura (Prospecto) original
18|__| Advertencias especiales de conservacion
19|__| Via de administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

- 232~10233 ~446

Para Uso Comité Técnico
El Primera Revision

|:| Segunda Revision
I:] Tercera Revision Homologado Por




P R OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia (;:36132?2:2 No. Casa

Modicines gue don Calidod & Vide B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:10:06

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clorpromazina Comp. 170 1781
Nombre Genérico : Clorpromazina HCL
Concentracion : 100mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|_| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|_| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Envase protegido de la luz 12 |__| Advertencias especiales
13 |__| Via de administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Forma farmacéutica 14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |_| Literatura (Prospecto) original
18|__| Advertencias especiales de conservacion
19]__| Via de administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién ‘ 232"" 1 781 "'446

I:I Segunda Revision
D Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:10:23
Renglé odi
FICHA TECNICA DE engion || Codigo
Clorpromazina Comp. 171 10245

Nombre Genérico : Clorpromazina HCL Comp.

Concentracion : 200mg/comp.
Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos

Envase Primario
1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espariol

4 |_| Concentracion

5 |_| Ndmero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |__| Pais de origen
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

12 |__| Envase protegido de la luz
13 |_| Via de administracion
14 |__| Forma farmacéutica

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Nimero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espaiiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |__| Literatura (Prospecto) original
18|__| Advertencias especiales de conservacion
19|__| Via de administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revision

|:] Segunda Revisién

[:l Tercera Revision Homologado Por

|
232~10245 ~446 |




PROM ESE-C AL Procedimiento de Urgencia 5582722 No. Casa

Medicinas que dan Calidad de Vide %.232.PROMESEICAL-MAE—PEUR—ZOZZ—OOOBIPII: 10:10:35

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clotrimazol 172 10231
Nombre Genérico : Clotrimazol
Concentracion : 500 mg
Presentacion : Ovulos
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antifungicos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Concentracion 3|__| Presentacioén
4 |_| Numero de lote 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Numero de registro sanitario 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Logotipo 7|__| Logotipo
8 |__| Via de administracién 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Pais de origen 9|__| Pais de origen
10 [__| Idioma espaiiol 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento
12 |_| Forma farmacéutica 12|__| Advertencias especiales de conservacién
13 |_| Contenedor PVC 13|__| Via de administracién
14 |__| Datos del Fabricante 14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

| 232~10231 ~998

l:, Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL || frocedmontodeUenda ) '7ob | Mo Cose

Nedicinas gue don Calidod 4o vide. |P-232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:10:50

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clozapina 173 10414
Nombre Genérico : Clozapina
Concentracion : 25mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espariol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Numero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Nimero de Registro Sanitario
7 |__| Numero de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del Fabricante
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Pais de Origen
10 |__| Pais de Origen 10|_| Numero de Lote
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|_| Advertencias Especiales
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de Unidadaes por Envase
14 |__| Idioma Espaiiol
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17 |_| Advertencias especiales de conservacion
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~10414 ~932

I:I Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia 558272:2 No. Casa

Sodicings gue don Condod & Ve .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:11:03

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clozapina 174 0364
Nombre Genérico : Clozapina
Concentracion : 100mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Idioma Espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Ndmero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Numero de Registro Sanitario
7 |_| Namero de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del Fabricante
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Pais de Origen
10 |__| Pais de Origen 10|__| Numero de Lote
11 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias Especiales
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de Unidadaes por Envase
14 |__| ldioma Espariol
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17 |__| Advertencias especiales de conservacion
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9364 ~932

D Segunda Revision

l:l Tercera Revision I-Iomologado Por




PROM ESEWCAL Procedimiento de Urgencia t;:;grs‘?zz No. Casa

Nedicinas gue dam Catidod e ide. |P-232-PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:11:18

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Complejo B + Nicotinamida Tableta 175 1898
Nombre Genérico : Complejo B (Vit.B1,B2,B6,B12 + Nicotinamida)
Concentracion : 15mg+1mg+2.6mg+2mcg+10mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Vitaminas y Minerales
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espariol 3|__| Presentacién
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Blister en PVC /aluminio 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Via de administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

[

- 232~1898 ~325

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgencia | (o, ||

Medicings que dan Calidad 4o Vide 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:11:37

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Dexametasona 176 1638
Nombre Genérico : Dexametasona
Concentracion : 0.5mg/Tab.
Presentacion . Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antialérgicos - Antiinflamatorios
Envase Primario Envase Secundario
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Logotipo 3|__| Presentacion
4 |__| Datos del fabricante 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Pais de origen 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Concentracion 6|__| Idioma espafiol
7 |_| No.de lote 7|__| Numero de registro sanitario
8 |__| Fecha de vencimiento 8|__| Logotipo
9 |_| Idioma espanol 9|__| Datos del fabricante
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Pais de origen
11 |_| Nudmero de registro sanitario 11|__| Namero de lote
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 12|__| Fecha de vencimiento
13 |__| Via de Administracién 13|__| Advertencias especiales
14 |__| Numero de unidades por envase
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~1638 ~269

I:I Segunda Revision
l___l Tercera Revisién Homologado Por




P R o M Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
ESEWCAL
Medicings que don Colidod 4o Vide 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:11:51

Programa de Medicamentos Esenciales Renald Cédi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE N 300
Dexametasona 177 9299

Nombre Genérico : Dexametasona

Concentracion : 4mg

Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Solidos

Grupo Terapéutico : Antialérgicos - Antiinflamatorios

2 |_| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |_| Pais de origen

6 |_| Concentracion

7 |__| No.de lote

8 |__| Fecha de vencimiento

9 |_| Idioma espafiol

10 |_| Forma Farmacéutica

11 |_| Ndmero de registro sanitario
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
13 |__| Via de Administracion

1 |_| Nombre de marca

1|_| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico(DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Idioma espariol
7|__| Numero de registro sanitario
8|__| Logotipo
9|__| Datos del fabricante
10|__| Pais de origen
11|__| Nimero de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14 |_| Niumero de unidades por envase
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

l:l Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por

232~9299

=209




P R OMESE -CAL Procedimiento de Urgencia ;;gf;?zz No. Casa

Nedicinas que dom Calidod 4 vide |P-232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:12:05

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Diclofenaco S/P 178 1047
Nombre Genérico : Diclofenaco Sodico / Potasico
Concentracion : 50mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Analgésico,Antipirético,Antiinflamatorio
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espaiiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Numero de lote
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento
11 |__| Envase protegido de la luz 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Pais de origen 12|__| Numero de unidades por envase
13 |__| Via de administracion 13|__| ldioma espafiol
14 |__| Forma farmacéutica 14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) original
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|__| Pais de origen
18|__| Via de administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~10479 ~861

I:I Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




PROME SE MCAL Procedimiento de Urgencia g;gr;z: ] No. Casa

Aedicimar gue dom Catidod 42 it |P-232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:12:19

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Dicloxacilina 179 1168

Nombre Genérico : Dicloxacilina Sédica
Concentracion : 500 mg/Caps.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Concentracioén 3|__| Presentacion

4 |_| No.de Lote 4|__| Forma Farmacéutica

5 |_| Fecha de Vencimiento 5|__| No. de Registro Sanitario

6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|__| Logotipo

7 |_| Logotipo 7|__| Datos del Fabricante

8 |__| Datos del Fabricante 8|__| Pais de Origen

9 |__| Uso Oficial Promese/cal 9|__| No. de Lote
10 |__| Pais de Origen 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Idioma Espafiol 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |_| Via de Administracién 12|_| No. Unidades Por Envase
13 |_| Formula Cuali-cuantitativa 13|__| Idioma Espariol
14 |__| Forma Farmacéutica 14|__| Uso Oficial Promese/cal

15|__| Literatura (Prospecto) Original
16 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1168 ~534

I:I Segunda Revision

Homologado Por

|:| Tercera Revisién




PROMESEWCAL

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:12-31
F— =
FICHA TECNICA DE simgen [ odlam
Difenhidramina HCI Tabs. 180 9333

Nombre Genérico

¢ Difenhidramina HCL

Concentracién : 25mg

Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Soélidos

Grupo Terapéutico : Antialergico-Inductor del suefio

2|l
31
4|
S ||
6|
=
8 |_|
9 ||
10 ||
1M
12 |_|
13 ||
14 |_|

Envase Primario
1 |_| Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)

Via de administracion

Pais de origen

Numero de lote

Fecha de vencimiento
NUmero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Envase resistente a la luz y humedad
Forma farmacéutica

Idioma espaniol

Uso oficial Promese/cal
Forma Farmacéutica

Envase Secundario
1

|__| Nombre de marca

2|_| Nombre genérico (DCI)

3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

6/__| Numero de registro sanitario

7|__| Logotipo

8|__| Datos del fabricante

9|__| Numero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|_| Advertencias especiales
12|__| Numero de unidades por envase
13|__| Idioma espaniol
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) original
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|__| Pais de origen
18|__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:’ Primera Revisién
I:l Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~9333 ~303




PROMESEWCAL | Proedmenodegenca [ oo [\ Go

Aedicinas gue dom Cotudad 7o vide. | P-232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:13:59

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Digoxina Comp. 181 1441
Nombre Genérico : Digoxina
Concentracion : 0.25mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Cardioténicos-Antiarritmicos
Envase Primario Envase Secundario
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Ndamero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Blister PVC/ Aluminio 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Forma farmacéutica 13|_| Nimero de unidades por envase
14 |__| Via de Administracion 14 |__| Idioma espaiiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

- 232~1441 ~535

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22

232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:14:22

PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Dimenhidrinato Comp. 182 1598
Nombre Genérico : Dimenhidrinato
Concentracion : 50mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antieméticos y Antivertiginosos
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |_| Concentracion 4 |_| Forma farmacéutica
5 |_| Ndmero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|_| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Numero de lote
10 |_| Pais de origen 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Via de Administracion 12|_| Numero de unidades por envase
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Idioma espariol
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Pais de origen
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |_| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~1598 ~210

I:' Primera Revisién

I:I Segunda Revision
|:| Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | Frossmenodeugonsa | foe ][ o

Modicinas gue don Calided & Vide B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:14:35

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Isosorbide Tabs. 183 9348
Nombre Genérico : Dinitrato de Isosorbide Sublingual
Concentracion : 5mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antianginoso-Vasodilatador Coronario
Envase Primario Envase Secundario
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Idioma Espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracién 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Ndmero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |_| Fecha de Vencimiento 6|__| Nimero de Registro Sanitario
7 |_| Numero de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del Fabricante
9 |_| Datos del Fabricante 9|__| Pais de Origen
10 |_| Pais de Origen 10|_| Numero de Lote
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de Vencimiento
12|__| Advertencias Especiales
13|_| Numero de Unidades por Envase
14|__| Idioma Espafiol
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

232~9348 ~289

|:| Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | FecsimenodeUenca | o v coe

Medicinas que dam Calided d¢ Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:14:51

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Doxiciclina 184 1170
Nombre Genérico : Doxiciclina
Concentracion : 100mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6/__| Numero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Nimero de lote
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento
11 |__| Envase protegido de la luz 11 |_| Advertencias especiales
12 |__| Pais de origen 12|__| Numero de unidades por envase
13 |__| Via de Administracion 13|__| Idioma espafiol
14 |__| Forma Farmacéutica 14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Leyenda proteger de la luz
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Pais de origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~1170 ~397

I:l Segunda Revision
Homologado Por

|:| Tercera Revision




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:15:03
Renglén || Codi
FICHA TECNICA DE “ 0
Enalapril Maleato 185 1435

Nombre Genérico : Enalapril Maleato

Concentracion : 20mg/Comp.
Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos

Envase Primario

1 |__| Nombre De Marca

2 |_| Nombre Genérico(DCI)
3 |_| Idioma Espafiol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero De Lote

6 |__| Fecha De Vencimiento
7 |__| Numero De Registro Sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos Del Fabricante
10 |__| Pais De Origen

11 |__| Uso Oficial Promese/cal
12 |__| Via de Administracién

Envase Secundario

1|__| Nombre De Marca
2|__| Nombre Genérico(DCl)
3|__| Idioma Espariol
4|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
5|__| Numero De Registro Sanitario
6|__| Logotipo
7|__| Datos Del Fabricante
8|__| Pais De Origen
9|__| Fecha De Vencimiento
10|__| Advertencias Especiales
11|__| Numero De Unidades Por Envase
12|__| Idioma Espariol
13|__| Uso Oficial Promese/cal
14 |__| Nimero De Lote
15|__| Literatura(Prospecto)QOriginal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

l:] Segunda Revision
Homologado Por

232~1435

~9994

|:| Tercera Revision




PROM E s E .C AL Procedimiento de Urgencia g;gfgz:z No. Casa

Rodicinas qus dos Colidod £ Vs B8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:15:15

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Eritromicina Caps. 186 10262
Nombre Genérico : Eritromicina Estearato
Concentracion : 500 mg/Tableta/ Capsula
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdlidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Forma Farmacéutica 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de Administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma espaniol
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

232~10262 ~809

I:I Primera Revision

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEWCAL | reomeno e toens ooz ||

Modicinas que dam Calidad € Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:15:29

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Espironolactona 187 9793
Nombre Genérico : Espironolactona
Concentracion ¢ 25mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos - Diuréticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Nuamero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|_| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Blister de aluminio /PVC 12 |__| Advertencias especiales
13 |__| Proteger de laluz 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Via de Administracion 14 |__| Idioma espafiol
15 |__| Forma Farmacéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Leyenda proteger de la luz
18|__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

J#

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9793 ~525

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




P R o M Es E . C AL Procedimiento de Urgencia 5582?22 No. Casa
Medicings gue don Calidad de Vide 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:15:41
Programa de Medicamentos Esenci i
O O ROMESE/CAL e FICHA TECNICA DE Renglon || Godigo
Espironolactona Comp. 188 9369
Nombre Genérico : Espironolactona
Concentracion : 100mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos - Diuréticos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espaiiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Blister de aluminio /PVC 12 |__| Advertencias especiales
13 |__| Protegerde laluz 13|__| Namero de unidades por envase
14 |_| Forma farmacéutica 14|__| ldioma espariol
15 |__| Via de Administracion 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Leyenda proteger de la luz
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

- 232~9369 ~409

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |[No. Casa
03/05/22
8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:15:53
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE Sl i
Fenitoina Sodica 189 1106

Nombre Genérico

Concentracion : 100mg
Presentacion : Blister
Lote

Grupo Terapéutico

: Fenitoina Sodica

: Medicamentos Solidos
: Antiepilepticos, Anticonvulsivos

Envase Primario

1 |_| Nombre De Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espariol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero De Lote

6 |__| Fecha De Vencimiento
7 || Namero De Registro Sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos Del Fabricante
10 |__| Pais De Origen
11 |_| Uso Oficial Promese/cal
12 |__| Forma Farmacéutica
13 |__| Via de Administracion

1|__| Nombre De Marca
2|__| Nombre Genérico(DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma Farmacéutica

7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Ndmero de lote
11|__| Fecha de vencimiento

14 |__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |__| Via de Administracion

Envase Secundario

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

12|__| Advertencias especiales de conservacion
13|__| Numero de unidades por envase

16 |__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~1106 ~573




PROMESEMCAL | = _Fecsimenodeumis | oo, oo

Medicinas que dam Colided 4o Vide B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:16:04

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Fluconazol Caps. 190 1256
Nombre Genérico : Fluconazol Caps.
Concentracion : 150mg/Comprimido/Caps.
Presentacion : Blister de 1/capsula
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antimicoticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7 |__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| |dioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I__—, Primera Revision

232~1256 ~9993

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: |/No. Casa
PROMESEWCAL 03/05/22
Modicings que don Colidod 4o Tl B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:16:16
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE ¢ o
Fluoxetina 191 9181
Nombre Genérico : Fluoxetina Clorhidrato
Concentracion : 20mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antidepresivos

2 |_| Nombre genérico(DCI)

3 |_| Idioma espafiol

4 |_| Concentracion

5 |__| Ndmero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Ndmero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |_| Pais de origen

11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Blister de PVC/aluminio

13 |__| Via de Administracion

14 |__| Forma Farmacéutica

1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre genérico(DCI)
3|__| Presentacién
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Namero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11 |__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales de conservacién
13|_| Numero de unidades por envase
14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

I:, Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por

232~9181 ~560 |




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL 03/05/22
Medicings que dom Calidod & Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:16:27
Programa de Medicamentos Esenciales Renglo Cadi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE )| Beee
Fosfomicina Calcica 192 9736
Nombre Genérico : Fosfomicina
Concentracion : 500mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

1 |__| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Concentracion
4 |__| Numero de lote
5 |__| Fecha de vencimiento

6 |_| Numero de registro sanitario
7 |_| Via de administracion

8 |__| Advertencias especiales

9 |__| Presentacién

10 |_| Forma farmacéutica

11 |__| Logotipo

12 |_| Datos del fabricante

13 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
14 |__| ldioma espaiiol

15 |_| Pais de origen

Envase Secundario

1|_| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Via de administracion
7|__| Numero de registro sanitario
8|__| Logotipo
9|__| Datos del fabricante
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Nimero de unidades por envase
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma espanol
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Pais de origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por

232~9736 ~9606




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
232, PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:16:45
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE e e
Furosemida 193 1574

Nombre Genérico : Furosemida Comp.

Concentraciéon : 40mg/Comp.
Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Diuréticos

Envase Primario Envase Secundario

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espafiol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
11 |__| Envase protegido de la luz

12 |__| Pais de origen

13 |_| Via de Administracion

14 |__| Forma Farmacéutica

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmaceutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
g|__| Numero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|__| Advertencias especiales
12|__| Numero de unidades por envase
13|__| Idioma espanol
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Leyenda proteger de la luz
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Pais de origen
18|__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

[

Para Uso Comité Técnico
I:' Primera Revision

D Segunda Revision

Homologado Por

232~1574

~174

|:| Tercera Revision




PROM Es E.C A L Procedimiento de Urgencia (';;82?2:2 No. Casa

Medicinas que dan Calidad 4 Vide P.232.PROMESEICAL-MAE—PEUR—2022—OOOSIP|’C 10:16:57

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Glibenclamida Comp. 194 1662

Nombre Genérico : Glibenclamida
Concentracién : 5mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Hipoglucemiantes

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)

3 |__| Idioma espariol 3|__| Presentacion

4 |__| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica

5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

6 |_| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario

7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo

8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante

9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de Origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente la luz 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Blister PVC y/o Aluminio 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Via de Administracion 14|__| Idioma espaiiol
15 |__| Forma Farmacéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL

16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232""1 662 ""9992

D Segunda Revision

[ Tercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M ES E- C AL Procedimiento de Urgencia e

Medicinas que dan Calidad 4 Vida b..232.PROMESEICAL-MAE-PEUR—ZOZZ—OOOSIPrc 10:17:13

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Griseofulvina 195 10264
Nombre Genérico : Griseofulvina
Concentracion : 500mg/Tab./Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antimicéticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Envase protegido de la Luz 13|__| Namero de unidades por envase
14 |__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |__| Literatura (prospecto) original
17|__| Via de Administracion
18|__| Leyenda Protegido de la Luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:’ Primera Revision

232~10264 ~811

I:l Segunda Revision

Homologado Por

D Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL 03105722
Medicings que dan Calided de Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:17:29
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE : ’
Haloperidol Comp. 196 1787
Nombre Genérico : Haloperidol
Concentracion : 5mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos

Envase Primario

T
2 |_|
3
4 _|
51
61|
71
8 _|
9|
10 ||
1|
12 _|
13 ||
14 |_|
15 |_|

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Idioma espariol
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Envase resistente a la luz
Uso oficial PROMESE/CAL
Blister PVC y/o Aluminio
Via de Administracion
Forma Farmacéutica

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales

14 |__| Idioma espaiiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |__| Via de Administracion

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

13|__| Nimero de unidades por envase

16|__| Literatura (Prospecto) original

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision
|:| Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~

1787

~406




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:17:43
Renglon Cadigo
FICHA TECNICA DE
Hidralazina Clorhidrato 197 10235

Nombre Genérico : Hidralazina Clorhidrato

Concentracion : 50mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos

Grupo Terapéutico : Antihipertensivos

1 |__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |__| Idioma Espafiol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de Lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de Registro Sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Ampolla color ambar

11 |__| Via de Administracion

12 |__| Pais de Origen

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)

3|__| Presentacion

4|__| Forma Farmacéutica

5|__| Nimero de Registro Sanitario

6|__| Logotipo

7|__| Datos del Fabricante

8|__| Numero de Lote

9|__| Fecha de Vencimiento
10|__| Advertencias especiales de conservacion
11|__| Numero de Unidades por Envase
12|__| Via de Administracién
13|__| Idioma Espaniol
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Pais de Origen
17 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
18|__| Leyenda proteger de la luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

I:l Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por

232~10235 ~354




PR OM E s E -C A L Procedimiento de Urgencia g;g’;?z : No. Casa

Medicings que dam Calidad de Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:18:05

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Hidroclorotiazida 198 9794
Nombre Genérico : Hidroclorotiazida
Concentracion : 25 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Diuréticos
1 ]__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|_I Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Ndmero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~9794 ~558

D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
B8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq|  14:04:01

28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Hidroclorotiazida 199 1575

Renglén Cédigo

Nombre Genérico : Hidroclorotiazida

Concentracion : 50mg/Comp.
Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Diuréticos

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico(DCI)

3 |_| Idioma espariol

4 |_| Concentracion

5 |__| Ndmero de lote

6 |_| Fecha de vencimiento

7 || Ndmero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante
10 |_| Pais de origen
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Via de Administracion

13 |_| Forma Farmacéutica

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacién
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6__| Numero de registro sanitario
7|_| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Namero de unidades por envase
14 |__| Idioma espaniol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revisién

I:] Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por

2

232~9698 ~741




PROMESEXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglén Cédigo
FICHA TECNICA DE
Hidrocortisona Comp. 200 9698

Nombre Genérico : Hidrocortisona

Concentracion : 5mg
Presentacion
Lote : Medicamentos Solidos

Grupo Terapéutico : Glucocorticoides

: Blister/capsula hipromelosa y/6 capsula blanda

Envase Primario Envase Secundario

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Concentracion

No. de lote

Fecha de vencimento
Nlmero de registro sanitario
Via de administracion
Blister envase PVC/aluminio
Presentacion

Forma farmacéutica
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Idioma espariol

1
2|
31
41
51
61l
71
8|
9
10 ||
1Ml
12 ||
13 ||
14 |_|
151

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre generico (DCI)
3|__| Presentacién
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Via de administracion
7|__| Numero de registro sanitario
8|__| Logotipo
g|__| Datos del fabricante
10|__| Pais de origen
11|_| No. de lote
12|__| Fecha de vencimiento
13|__| Advertencias especiales
14|__| Numero de unidades por envase
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| |dioma espafiol
17 |__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:' Primera Revision

D Segunda Revision

[ | vercera Revisién Homologado Por

( 232~9794

~558




PROMESEWCAL | Froimenodeuienda | [os | to-ces

Medicinas que dam Calidad 4 Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:18:17

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Ibuprofeno 201 1055
Nombre Genérico : |buprofeno capleta
Concentracién : 600mg/capleta
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Analgésico,Antipiretico,Antiinflamatorio
1 |__|] Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico(DClI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espaniol 3|__| Presentacion
4 |__] Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Blister PVC o Aluminio 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Forma Farmacéutica 14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[:l Primera Revisién 232~1055 ~556

I:' Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWNCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: (fNo. Casa
03/05/22
3,232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:18:30
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE enaen 9
Imipramina Clorhidrato 202 9274

Nombre Genérico

Concentracion : 25mg
Presentacion : Blister
Lote

Grupo Terapéutico

: Imipramina Clorhidrato

: Medicamentos Sélidos
: Antidepresivos

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Idioma espanol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |_| Numero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |__| Pais de origen

11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Envase protegido de la luz
13 |__| Via de Administracion

14 |__| Forma Farmaceéutica
15 |__| Envase PVC 6 Aluminio

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacién

4|__| Forma farmacéutica

7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11 |__| Fecha de vencimiento
12 |__| Advertencias especiales

14 |__| Idioma espafiol

17 |_| Via de Administracion

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Nimero de registro sanitario

13|__| Nimero de unidades por envase

15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision

Homologado Por

232~9274

~572




Fecha: No. Casa

P R o M ES E- C AL Procedimiento de Urgencia il

Medicinas que dam Calidad & Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq, 10:19:14

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Irbesartan 203 10755
Nombre Genérico : Irbersartan
Concentracion : 300 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concetracion 4|__| Precauciones especiales de almacenamiento
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Nimero de lote
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento
11 |__| Pais de origen 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Envase protegido de la luz 12|__| Namero de unidades por envase
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Idioma espariol
14 |__| Via de Administracion 14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) original
16|__| Pais de origen
17 |__| Via de Administracion
18|__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

-

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~10755 ~493

D Segunda Revision
Homologado Por

I:] Tercera Revision




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia g;gl;?z A No. Casa

Medicinas que dan Calidad de Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 11:44:17

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
ltraconazol Comp. 204 9526
Nombre Genérico : Itraconazol
Concentracion : 100 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antifungicos

1|__| Nombre de marca

1 |_| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento
12 |__| Forma farmaceutica 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de Administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico ‘

DPrimera Revision 232"9526 "'420 }

l__—‘ Segunda Revision
[ ] ercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL Frocedimiento deiligeneial S [0 | M- G

Medicinas que dan Calidad 4 Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:19:33

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Levodopa + Benzeracida 205 1339

Nombre Genérico : Levodopa + Benserazida Clorhidrato
Concentracion : 200mg+50mg/Tabletas
Presentacion : Fco. 30 Tabletas
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antiparkinsonianos

1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion

4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica

5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario

7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo

8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante

9 |__| Datos del fabricante g|__| Pais de origen

10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento

12 |__| Advertencias especiales de conservacion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Frasco hermeticamente cerrado 13|__| Numero de unidades por envase

14 |__| Via de Administracion 14 |__| Literatura (Prospecto) original

15 |__| Forma Farmacéutica 15|__| Idioma espafiol

16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:' Primera Revision

232~1339 ~180

|:| Segunda Revision

[ Tercera Revisién Homologado Por




P R o M Es E . C A L Procedimiento de Urgencia 0':39/8272:2 No. Casa
Medicinas que dam Calidod & Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:19:44
Programa de Medicamentos Esenciales i
e O ROMESE/CAL FICHA TECNICA DE Rengion |f| Codigo
Levofloxacina 206 9732
Nombre Genérico : Levofloxacina
Concentracion : 500 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |__| Ildioma espaiiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Ndmero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Forma Farmacéutica 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de Administracién 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espafol
15]__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

#Y

Para Uso Comité Técnico

|:] Primera Revision 232~9732 ~559

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




P R o M Es E . C A L Procedimiento de Urgencia {'; ;82?22 No. Casa
B :
Medicinas que dan Calidod 4o Vido .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:19:55 ||
Programa de Medicamentos Esenciales i
S O ROMESE /AL FICHA TECNICA DE SRR |, Seonig
Levotiroxina Tab. 207 10268
Nombre Genérico : Levotiroxina (sédica)
Concentracion : 25 meg / Tab. Ranurada
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdélidos
Grupo Terapéutico : Hormonas Tiroideas
Envase Primario Envase Secundario
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente a la luz 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |_| Blister PVC ¢ Aluminio 13|__| Numero de unidades por envase
14 |_| Via de Administracion 14 |__| |dioma espariol
15 |__| Forma Farmacéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |__| Leyenda proteger de la luz y humedad
17 |__| Literatura (Prospecto) original
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~10268 ~399

D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




P R OM E s E .C AL Procedimiento de Urgencia 5532722 No. Casa

edicinas que don Calidad 4c Vida R.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:21:18

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Levotiroxina Tab. 208 10246
Nombre Genérico : Levotiroxina (Sodica)
Concentracion : 50 meg / Tab. Ranurada
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Hormonas Tiroideas
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 | | Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente a la luz 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Blister PVC 6 Aluminio 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Via de Administracion 14|__| Idioma espafiol
15 |_| Forma Farmacéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz y humedad
17|_| Literatura (Prospecto) original
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

B32~10246 ~399

D Segunda Revision

[ vercera Revisisn Homologado Por




P R OM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia g;;l;jlz , No. Casa

edicings que dom Colidad 4c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:21:54

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Levotiroxina Tab. 209 9231
Nombre Genérico : Levotiroxina (Sodica)
Concentracién : 100 mecg / tab. Ranurada
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Hormonas Tiroideas
Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente a la luz 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Blister PVC & Aluminio 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Via de Administracion 14|__| ldioma espariol
15 |__| Forma Farmaceéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz y humedad
17|__| Literatura (Prospecto) original
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

\
© 232~9231 ~399

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia 5;82722 No. Casa

Modicinas que dan Calidad € Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:22:21

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Lisinopril 210 1437
Nombre Generico : Lisinopril
Concentracién : 10mg/Tableta
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapeéutico : Antihipertensivos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCl) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__|] Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Ndmero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracién 12 |__| advertencias especiales
13 |__| Forma farmacéutica 13|__| Nimero de unidades por envase
14 |__| Idioma espaniol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1437 ~9998

I:I Segunda Revisién

Homologado Por

[:' Tercera Revision




P R o Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
MESEWCAL 03/05/22
Medicinas que dan Calidad & Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:22:37 -
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodi
o
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE . g
Loratadina Comp. 211 1081
Nombre Genérico : Loratadina Comprimidos
Concentracion : 10mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antialergico
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|_| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Datos del fabricante 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Ndmero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Ndmero de registro sanitario
7 |_| Ndmero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Pais de origen 9|__| Pais de origen
10 |_| Forma farmacéutica 10|__| Nimero de lote
11 |__| Blister PVC y/o Aluminio 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Idioma espariol 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 13|__| Numero de unidades por envase
14 |_| Presentacion 14|__| Idioma espariol
15 |_| Via de Administracion 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~1081 ~448

I:] Primera Revision

’:_] Segunda Revision

Homologado Por

D Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL 03/05/22
Sedicinas gut dan Colided & Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:22:48
Programa de Medicamentos Esenciales Renalén Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE . L
Lorazepam 212 9817
Nombre Genérico : Lorazepam
Concentracion : 1mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos

Grupo Terapéutico . Sedantes, Ansioliticos e Hipnoticos

Envase Secundario

1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Presentacion

4 |__| Concentracion 4|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa

Envase Primario

15 |__| Via de Administracion
16 |__| Forma farmacéutica

5 |__| Namero de Lote 5|__| Numero de Registro Sanitario
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Numero de Registro Sanitario 7|__| Datos del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Numero de Lote
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Fecha de Vencimiento
10 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 10|__| Advertencias Especiales
11 |__| Envase protegido de la Luz 11|__| Namero de Unidades por Envase
12 |__| Pais de Origen 12|__| ldioma Espariol
13 |__| Permiso de la DNCD actualizado 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Blister PVC o Aluminio 14|__| Leyenda Proteger de la Luz

15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Pais de Origen

17 |__| Forma Farmacéutica

18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I:I Segunda Revisién

D Tercera Revision

Homologado Por

232~9817 ~9728




PROMESENRCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: (| No. Casa
03/05/22
3,232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq|  10:23:02
Rengl¢ i
FICHA TECNICA DE engion || Codigo
Losartan Potasico 213 9772

Nombre Genérico

Concentracion : 100 mg
Presentacion : Blister
Lote

Grupo Terapéutico

: Losartan Potasico

: Medicamentos Sélidos
: Antihipertensivos

Envase Primario

Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |__| Idioma Espariol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de Lote

6 |__| Fecha de Vencimiento

7 |_| Numero de Registro Sanitario
8 || Logotipo

9 |__| Datos del Fabricante

10 |__| Pais de Origen

11 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
12 |__| Envase en aluminio o PVC
13 |__| Via de Administracion

14 |__| Recubierto con Peliculas
15 |__| Forma Farmaceéutica

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma Farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales de conservacion
13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espariol
15]__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revisién

D Tercera Revision

Homologado Por

i

232~9772 ~294




P R OMESE -CAL L Procedimiento de Urgencia (;:3?8272:2 No. Casa

todicines gus dan Calidod & Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:23:14

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Mebendazol Comp. 214 1217
Nombre Genérico : Mebendazol
Concentracion : 100mg
Presentacion : Blister/ 6
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antihelminticos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espaiiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Numero de Lote 5|__| Numero de Registro Sanitario
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Ndmero de Registro Sanitario 7|__| Datos del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Numero de Lote
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Fecha de Vencimiento
10 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 10|__| Advertencias Especiales
11 |__| Pais de Origen 11|__| Namero de Unidades por Envase
12 |__| Via de Administracion 12|__| Idioma Espariol
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
14 |__| Pais de Origen
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
17 |__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

]:l Primera Revisién 232"’1 2 1 7 ""2 04

[:l Segunda Revision
I:l Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESENCAL || 03/05/22
Modicines gue dam Calidod 4 Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:23:25
Programa de Medicamentos Esenciales Rengld Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE e -
Mecobalamina Caps. 215 9076
Nombre Genérico : Mecobalamina
Concentracién : 500mcg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antineuritico

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Idioma espafol

4 |_| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Namero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |_| Pais de origen

11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Via de Administracion

13 |__| Forma Farmacéutica

Envase Primario Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacién
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Namero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Namero de unidades por envase
14 |__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Leyenda proteger de la luz
18|__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:I Primera Revision

|:| Segunda Revision

232~9076 ~404

D Tercera Revision Homologado Por




P R o M ESE - C AL Procedimiento de Urgencia ;eChai No. Casa
3/05/22
Medicinas que dan Calidad de Vida 3'232'PROMESE!CAL'MAE'PEUR'ZOZZ'OOOBIPE 10:24:37
Programa de Medicamentos Esenciales 5 i
e O ROMESE/GAL FICHA TECNICA DE eHE ) Eige
Metildopa 216 10238
Nombre Genérico : Metildopa
Concentracion : 250mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |_| Nombre de Marca 1|_| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracién 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Numero de Lote 5|__| Numero de Registro Sanitario
6 |_| Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |_| Numero de Registro Sanitario 7|__| Datos del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais de Origen
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Numero de Lote
10 |_| Pais de Origen 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|_| Advertencias especiales de conservacién
12 |_| Envase protegido de la luz 12|_| Numero de Unidades por Envase
13 |_| Blister en PVC o Aluminio 13|__| Idioma Espafriol
14 |__| Via de Administracion 14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |_| Forma Farmacéutica 15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

\
[ Viivaraiuslali ' 232~10238 ~327

[:l Segunda Revision
DTercefa Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Focsamenodetgsnsa | (s, 1o €=

edicinas que dan Calidad 4c Vida 232, PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 11:45:29

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Metildopa 217 1414
Nombre Genérico : Metildopa
Concentracion : 500mg/Tableta
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico . Antihipertensivos
Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Numero de Lote 5|__| Numero de Registro Sanitario
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |_| Numero de Registro Sanitario 7|__| Datos del Fabricante
8 |__| Logotipo 8|__| Pais de Origen
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Numero de Lote
10 |__| Pais de Origen 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Envase protegido de la luz 12|__| Numero de Unidades por Envase
13 |__| Blister en PVC o Aluminio 13|__| |dioma Espariol
14 |__| Via de Administracion 14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |__| Forma Farmacéutica 15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
17|_| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico \

D Primera Revision ‘ 232"1 4 1 4 "'327

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revisién Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M Es E. C AL Procedimiento de Urgencia el

Medicinas que dam Colidod 4 TRde B.232.PROMESE!CAL-MAE—PEUR-ZOZZ-OOOBIPrc 10:26:03

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Metoprolol 50mg LZ‘I 8 U 0630
Nombre Genérico : Metoprolol Tartrato
Concentracién : 50 mg/Tableta
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos-antiarritmicos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|_| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|_| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|_| Forma farmacéutica
5 |_| Ndmero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de regitro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|_| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|_| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|_| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento
12 |_| Envase blister PVC/aluminio 12|_| advertencias especiales
13|_| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|_| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

l:IPrimera Revisién [ 232"‘10630 “'QSTJ

L—_| Segunda Revisién
[ ] Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL |

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |/No. Casa |
03/05/22
:232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10-26:20
Rengl i
FICHA TECNICA DE englon || Codigo
Metoprolol 100 mg 219 9070

Nombre Genérico ¢ Metoprolol Tartrato

Concentracion : 100 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos

Grupo Terapéutico

: Antihipertensivos-antiarritmicos

Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico(DCI)

3 |_| Idioma espafiol

4 |_| Concentracién

5 |_| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |_| Numero de registro sanitario
8 |_| Logotipo

9 |_| Datos del fabricante

10 |_| Pais de origen

11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |_| Envase blister PVC/aluminio

L.

1|_| Nombre de marca

2|_| Nombre genérico(DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|_| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Ndimero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|_| Advertencias especiales
13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

|:’ Segunda Revisién

[ ] ercera Revisién Homologado Por

|

232~9070 ~9999




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |/No. Casa
03/05/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd|  10-26:44
Renglén || Codi
FICHA TECNICA DE orgen || codige
Metronidazol+Diyodohidroxiqui Comp. 220 10273

Nombre Genérico : Metronidazol Be

Grupo Terapéutico : Antiprotozoarios

nzoato + Diyodohidroxiquinoleina

Concentracion : 400 mg + 200 mg/Tab.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos

y Antibacterianos

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_] Idioma espafiol

4 |_| Concentracion

5 |_| Ndmero de lote

6 |_| Fecha de vencimiento

7 |_| Numero de registro sanitario
8 |_| Logotipo

9 |_| Datos del fabricante

10 |_| Pais de origen

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |_| Forma farmacéutica

13 |_| Via de Administracion

1 |_| Nombre de marca

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|_| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6]_| Numero de registro sanitario
7|_| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Namero de lote
11|_| Fecha de vencimiento
12|_| Advertencias especiales
13|_| Ndmero de unidades por envase
14 |__| Idioma espafiol
15|_| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |_| Leyenda proteger de la luz
18|__| Via de Administracién

Envase Secundario
1]__| Nombre de marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

|:| Segunda Revision

!:] Tercera Revision

Homologado Por

23210273 ~484




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

No. Casa

Procedimiento de Urgencia Fecha:

03/05/22

-232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:26:57
Renglo

FICHA TECNICA DE hgin
Mirtazapina 221

Cédigo

10745

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico : Antidepresivos

: Mirtazapina Comprimido Recubierto

Concentracion ¢ 30 mg tableta
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos

2 |__| Nombre generico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol

4 |_| Concentracion

5 |__| No.de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |_| No. de Registro Sanitario
8 |_| Logotipo

9 |_| Datos del fabricante

10 |_| Pais de origen

11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Blister de PVC/Aluminio

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre generico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| No. de Registro Sanitario
7|_| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| No. de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|_| Advertencias especiales
13|_| No. de unidades por envase
14 |_| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|_| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I:] Segunda Revisién

D Tercera Revision

Homologado Por

- 232~10745 ~116




PROMESEWCAL || "ocedmenodelimendia | (U8 | No Cosa

Modicings que dan Calidod & SAd B8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:27-11

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Misoprostol 222 10288
Nombre Genérico : Misoprostol
Concentracio : 200mcg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Citoprotector-Antisecretor Gastrico
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|_| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Ndmero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Blister aluminio bilaminado 12|__| Advertencias especiales
13|_| NUmero de unidades por envase
14 |__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|_| Leyenda proteger de la luz
17 |__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
El Primera Revision

232~10288 ~821

I:I Segunda Revision

Homologado Por

I:I Tercera Revision




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgencia Fecha: o, Case

Modicinas gue don Calidod & Vide B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:27:26

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Multivitaminas Prenatales 223 10398
Nombre Genérico : Multivitaminas Prenatales
Concentracioén : Sulfato Hierro+AC.Fdlico, A,D, Calcio, fluor + minerales
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Vitaminas y Minerales

Envase Secundario

Envase Primario

Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Presentacién
4 |_| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Numero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |_| Fecha de Vencimiento 6|__| Numero de Registro Sanitario
7 |_| Numero de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del Fabricante
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Pais de Origen
10 |__| Pais de Origen 10/__| Ndmero de Lote
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |_| Envase Protegido de la Luz 12|__| Advertencias Especiales
13 |_| Via de Administracion 13|_| Namero de Unidades por Envase
14 |__| Forma Farmacéutica 14|__| Idioma Espafiol
15|_| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) QOriginal
17 |_| Leyenda Proteger de la Luz
18|__| Advertencias especiales de conservacion
19|__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~10398 ~930

[:I Segunda Revision

l:l Tercera Revisién Homologado Por




P R OMESE -CAL Procedimiento de Urgencia 5;3272 , No. Casa

Siedicimas gue dam Cofidod 42 Tida. |P232- PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd|  10:27:45

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Naproxeno 224 9710
Nombre Genérico : Naproxeno sodico
Concentracion : 550 mg(Equiv. 500mg naprox.Base) Tab./Céaps.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Analgésico,Antirreumatic,Antiinflamatori
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |__| ldioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Forma Farmacéutica 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de Administracion 13|_| Nimero de unidades por envase
14 |__| Idioma espanol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9710 ~541

D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M Es E . C AL Procedimiento de Urgencia Ml

edicings que don Calidaod & Vida .232,.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:27:58

Programa de Medicamentos Esenciales [ Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
N-Butil Hioscina-Bromuro Comp. 225 1606
Nombre Genérico : N-Butil Bromuro de Hioscina
Concentracion : 10mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antiespasmodicos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Idioma espafiol
4 |__| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |__| Datos del fabricante 5|__| Datos del fabricante
6 |__| Concentracion 6|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |__| Namero de lote 7 |__| Numero de registro sanitario
8 |__| Via de admiministracion 8|__| Numero de lote
9 |__| Presentacion 9|__| Fecha de vencimiento
10 |__| Forma farmaceéutica 10|__| Advertencias especiales
11 |__| Advertencias especiales 11|__| Pais de origen
12 |__| Fecha de vencimiento 12|__| Uso oficial PROMESE/CAL
13 |__| Pais de origen 13|__| Via de administracion
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 14|_| Literatura (Prospecto) original
15 |__| Numero de registro sanitario 15|__| Presentacion
16|__| Forma farmacéutica
17 |__| Concentracion
18|__| Leyenda proteger de la luz

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[___| Primera Revision

232~1606 ~743

D Segunda Revision

[ Tercera Revisién Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M ESE . C AL Procedimiento de Urgencia FHiSEISS

AMedicings que dan Colidad € Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:28:12

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Nifedipina 226 1417
Nombre Genérico : Nifedipina
Concentracion : 10mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente a la luz 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Blister PVC o Aluminio 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Via de Administracion 14|__| ldioma espaiiol
15 |__| Forma Farmacéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |__| literatura (Prospecto) original
18|__| Advertencias especiales de conservacion
19|__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

| 232~1417 ~175

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

[:I Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEMCAL | Frooimemedetonse | o, | ™

dcimas o dm caded 4 vide |P232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Pre)  1028:25

Programa de Medicamentos Esenciales rRenglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Nistatina Ovulo 227 9744
Nombre Geneérico : Nistatina ovulo
Concentracion : 100,000 UI
Presentacion : ovulos
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos

Envase Primario Envase Secundario

Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Via de Administracion 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Forma Farmacéutica 12|__| Advertencias especiales
13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

{ 232~9744 ~548

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
03/05/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd|  10:28:39
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE N o
Olanzapina 228 9545

PROMESE/CAL
Nombre Genérico : Olanzapina
Concentracion : 10 mg
Presentacion : Blister
Lote

Grupo Terapéutico : Antipsicoticos

: Medicamentos Solidos

Envase Primario Envase Secundario

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espariol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
11 |_| Pais de origen
12 |__| Via de Administracion

13 |__| Forma farmacéutica

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Numero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|__| Advertencias especiales

13|__| Idioma espariol

16|__| Pais de origen
17 |__| Via de Administracion

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

12|__| Numero de unidades por envase

14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revision

I:l Segunda Revision

I:l Tercera Revision

Homologado Por

232~9545

~503




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:28:51

03/05/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Renglén Caodigo

Olanzapina 229 9813

Nombre Genérico : Olanzapina
Concentracion : 5mg

Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Sdlidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos

1 |__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Idioma espafiol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de registro sanitario
8 |_| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
11 |__| Pais de origen

12 |__| Via de Administracion

13 |__| Forma farmacéutica

Envase Primario

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmaceéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Numero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|__| Advertencias especiales
12|__| Numero de unidades por envase
13|__| Idioma espafiol
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) original
16|__| Pais de origen
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

I:l Segunda Revision

[232~9813 ~503

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWNCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

L Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
| | 03/05/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 10:29:02
Rengl¢ Codi
FICHA TECNICA DE sngion | edge
Omeprazol Caps. 230 1589

Nombre Genérico

Concentracion : 20mg
Presentacion : Blister
Lote

Grupo Terapéutico

: Omeprazol Caps.

: Medicamentos Sélidos
: Antiacidos, Antiulcerosos

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |__| ldioma espafiol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |__| Pais de origen

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Blister aluminio bilaminado
13 |__| Via de Administracion

14 |_| Forma Farmacéutica

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales

14 |__| Idioma espaiol

17 |__| Via de Administracion

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

13|__| Numero de unidades por envase

15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

|:| Segunda Revision

l:l Tercera Revision

Homologado Por

232~1589

~401




P R OM E s E .C AL Procedimiento de Urgencia 5532?2 , No. Casa

Medicings que don Calidad &s Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:29:13

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Piracetam Tab. 231 9821
Nombre Genérico : Piracetam
Concentraciéon : 800mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdlidos
Grupo Terapéutico : Nootropico
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Logotipo 3|__| Presentacion
4 |__| Datos del fabricante 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Concentraciéon 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Numero de lote 6|__| Via de administracion
7 |__| Fecha de vencimiento 7|__| Numero de unidades por envase
8 |__| Numero de registro sanitario 8|__| Logotipo
9 |__| Via de administracion g9|__| Datos del fabricante
10 |__| Idioma espafol 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Pais de origen 12|__| Advertencias especiales
13|__| Numero de registro sanitario
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma espafiol
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Pais de origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9821 ~745

I___l Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




PR OMESE -CAL Procedimiento de Urgencia g;;h;zz No. Casa

eTrss e don Cadod 4 ide B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:30:25

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Prednisona 232 1646
Nombre Genérico : Prednisona 5mg.
Concentracion : 5mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote . Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico . Adrenocorticoides - Antiinflamatorios
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCl) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo g|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante g|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Namero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| ldioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1646 ~543

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revisin Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia OF;'(:J?;?Z 5 No. Casa

tedicings que don Calided dc Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:32:22

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Prednisona 233 10272
Nombre Genérico : Prednisona
Concentracion : 20 mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico . Adrenocorticoides - Antiinflamatorios
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del fabricante g|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Nimero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| ldioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|_| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

L |
| 232~10272 ~543

l:] Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PR OM Es E .C A L Procedimiento de Urgencia 53782752 No. Casa

Medicines que don Calidad 4 Vida B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:32:45

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Prednisona 234 9400
Nombre Genérico : Prednisona
Concentracion : 50mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico . Adrenocorticoides - Antiinflamatorios

Envase Primario Envase Secundario
1 1|__| Nombre de marca

|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espanol
15]__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9400 ~543

D Segunda Revision
Homologado Por

l__—\ Tercera Revision




P R OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia 5;31;722 No. Casa

edicinas que don Calided 4c Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:33:00

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Pregabalina 235 10294
Nombre Genérico : Pregabalina
Concentracion : 75 mg Caps./Tab.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico . Antineuritico
Envase Primario Envase Secundario
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9| | Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Nimero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17|__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I___l Primera Revision

‘ ]
232~10294 ~827 |

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROM E s E 'C AL Procedimiento de Urgencia g;g;?z , No. Casa

iedicines que dan Colidad 4c Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:33:19

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Pregabalina 236 10295
Nombre Genérico : Pregabalina
Concentracién : 300 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antineuritico
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[___-_l Primera Revision

F232~1 0295 ~827

El Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




P R OM ESE .CAL Procedimiento de Urgencia 5;82?22 No. Casa

idcinas ooe dan ottt 4o vide. |22 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Pr 103330

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Propranolol 237 10271
Nombre Genérico : Propranolol Clorhidrato
Concentracion : 20mg
Presentacion : Blister
Lote . Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico . Antianginosos, Antiarritmicos
Envase Primario Envase Secundario
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante g|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Namero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase protegido de la luz 12|__| Advertencias especiales de almacenamiento
13 |__| Via de administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Forma Farmacéutica 14|__| Idioma espafol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|_| Literatura (Prospecto) original
18|__| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

(232-—10271 ~181

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




P R OM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia g;gf;z , No. Casa

Medicinas que dan Calidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:33:47

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Propranolol 238 9083
Nombre Genérico : Propranolol Clorhidrato
Concentracion : 40mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antianginosos, Antiarritmicos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase protegido de la luz 12|__| Advertencias especiales de almacenamiento
13 |__| Via de administracion 13|__| Nimero de unidades por envase
14 |__| Forma Farmacéutica 14|__| |dioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|__| Literatura (Prospecto) original
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9083 ~181

D Segunda Revision
Homologado Por

|:| Tercera Revision




PROMESEWCAL | Pocsimerodeumoence | ooz, | ™

tedicings eue dan Colidod s Vida B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:34:02

Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Quetiapina 239 10416
Nombre Genérico : Quetiapina Fumarato
Concentracion : 25mg Tableta/Comp.recubierto
Presentacion : Blister
Lote . Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico . Antidepresivos - Antipsicoticos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCl) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|_| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Namero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11 |__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Namero de unidades por envase
14|__| |dioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|_| Via de administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~10416 ~545J

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL Procedimiento de Urdencia | ;.. | " °*

Medicinas que dam Calidad &c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:34:24

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Quetiapina 240 || 10410
Nombre Genérico : Quetiapina Fumarato
Concentracion : 100mg/Tab.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antidepresivos - Antipsicoticos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracién 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Namero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Nimero de unidades por envase
14 |__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:] Primera Revision 232""1 04 1 0 '"545

D Segunda Revision
D Tercera Revisién Homologado Por




P Procedimiento de Urgencia Fecha: |(No. Casa
ROMESEWCAL 03105122
Aedicings que dan Calidad & Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:34:40
Programa de Medicamentos Esenciales Renglé codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE = -
Ramipril 241 10296
Nombre Genérico : Ramipril
Concentracion : 5mg/Comp.
Presentacion . Blister
Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antihipertensivos

1 |__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| ldioma espariol

4 |__| Concentracion

5 |__| Numero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Numero de registro sanitario
8 |_| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |__| Pais de origen

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Via de administracion

Envase Primario

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Idioma espafiol
4|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
5|__| Numero de registro sanitario
6|__| Logotipo
7|__| Datos del fabricante
8|__| Pais de origen
9|__| Fecha de vencimiento
10|__| Advertencias especiales
11|__| Nimero de unidades por envase
12|__| Idioma espariol
13|__| Uso oficial PROMESE/CAL
14 |__| Numero de lote
15|__| Literatura (prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

l:l Tercera Revision

Homologado Por

DSZ~10296 ~829J




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL 03/05/22
Medicinas que dam Calidad 4o Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:34:53
Programa de Medicamentos Esenciales Rengl¢ Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE engen o
Rasagilina(Mesilato) 242 10010

Nombre Genérico : Rasagilina(Mesilato)

Concentracion : 1 mg/Comp.
Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Soélidos
Grupo Terapéutico : Antiparkinsonianos

Envase Secundario

1 |__| Nombre de marca

1|__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espafiol

4 |__| Concentracién

5 |__| Namero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Nuamero de registro sanitario
8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |__| Pais de origen

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Via de administracion

13 |__| Forma farmacéutica

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Numero de unidades por envase
14|__| ldioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I:I Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

 232~10010 ~701




PROMESEWCAL | Posimeodetsnia | 2os, | o€

eeTiiees rar 2o Callod 4 Vil | 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd 1035 1

Programa de Medicamentos Esenciales [ Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Risperidona 243 9814
Nombre Genérico : Risperidona
Concentracion :1mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Nuamero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12 |__| Advertencias especiales
13 |__| Forma farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9814 ~542

I:] Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEWCAL | Posnerbsousemca | [y, oo

Medicings que dan Calided 4 Vide B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:35:22

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Risperidona 244 1793
Nombre Genérico : Risperidona
Concentracion : 2mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antipsicoticos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7 |__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracién 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~1793 ~542

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESERCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
12/05/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 15:01:29
Renglén || Codi
FICHA TECNICA DE r Mo | R
Rosuvastatina 245 10752

Grupo Terapéutico

Nombre Generico : Rosuvastatina
Concentracion : 20 mg Comp./Tabs.
Presentacion : Blister

Lote : Medicamentos Solidos

. Reductores de Lipidos

2
31
41|
5|
6|
71
81
91

Nombre Genérico (DCI)
Idioma Espanol
Concentracion

No. de Lote

Fecha de Vencimiento
Numero de Registro Sanitario
Logotipo

Datos del Fabricante

10 |__| Pais de Origen

11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
12 |_| Via de administracién

13 |__| Forma Farmacéutica

Envase Primario
1 |__| Nombre de marca

1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma Farmacéutica

6|__| Logotipo
7|__| Datos del Fabricante
8|__| Pais de Origen
9|__| No. de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento

13|__| Idioma Espafiol

17|__| Via de administracién

5|__| Numero de Registro Sanitario

14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16]__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

Envase Secundario

11|__| Advertencias Especiales de conservacion
12|__| Numero de Unidades por Envases

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
‘:I Primera Revision

D Segunda Revisién

D Tercera Revision

Homologado Por

' 232~10752 ~200




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | | o B
Medicinas que dan Calidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Salbutamol Comp. 246 1829
Nombre Genérico : Salbutamol
Concentracion : 4mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antiasmaticos y Broncodilatadores
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Idioma Espanol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracién 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Namero de Lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Nimero de registro sanitario
7 |_| Numero de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipos 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Datos del Fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de Origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase Protegido de la Luz 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de Administracion 13|__| Numero de unidades por envase
14 |__| Forma farmacéutica 14|__| Idioma espaniol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |__| Literatura (prospecto) original
18|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico [

DPrimera Revision ‘ 232""1 885 ~1 1 1

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglén Cadigo
FICHA TECNICA DE
Sales de Rehidratacion 247 1885

Nombre Genérico

Concentracion 1 279 g/L
Presentacion : Sobre
Lote

Grupo Terapéutico

: Sales de Rehidratacion Oral

: Medicamentos Solidos
: Soluciones Electroliticas

211
31
41
51
61
71
81l
9
10 ||
1|
12 |
13 |_|
14 |_|
15 |_|

Nombre genérico (DCI)

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Namero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Idioma espafiol

Uso oficial PROMESE/CAL

Sobres de monodosis
Proteger de la luz y humedad
Via de Administracion

1 |_|] Nombre de marca

Formula completa, Cuali-Cuantitativa

Advertencias especiales de conservacion

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmacéutica

71| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales

14|__| |dioma espafiol

17 |__| Via de Administracion

1|__| Nombre de marca

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

13|__| Numero de unidades por envase

15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:l Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~9548

~491




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha:
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

No. Casa
28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Renglon Caodigo

Sertralina 248 9548

Nombre Genérico : Sertralina HCL

Concentracion : 50 mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdlidos

Grupo Terapéutico : Antidepresivos

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Idioma espafiol

4 |__| Concentracion

5 |__| Namero de lote

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |_| Nuamero de registro sanitario

8 |__| Logotipo

9 |__| Datos del fabricante

10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
11 |_| Pais de origen

12 |__| Via de Administracion
13 |__| Forma Farmaceéutica

Envase Primario

1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma farmaceéutica
5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario
7|__| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Namero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|__| Advertencias especiales
12|__| Numero de unidades por envase
13|__| Idioma espanol
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) original
16|__| Pais de origen
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revision

D Segunda Revisién

232~10746 ~116

[ ] Tercera Revision Homologado Por




P R OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia ;;32?22 No. Casa

Medicinas que dam Calidad 4o Vida B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sertralina HCL 249 10746
Nombre Genérico : Sertralina HCL
Concentracion : 100 mg comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antidepresivos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre generico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceéutica
5 |__| No.de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 61__| No. de Registro Sanitario
7 || No. de Registro Sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| No.de lote
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Pais de origen 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Via de administracion 12|__| No. de unidades por envase
13|__| |dioma espafriol
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) original
16|__| Pais de origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revision 232~1375 ~544

[:l Segunda Revision
D Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWNCAL P s Fecha; || No. Casa

Medicinas que dam Calidad & Vida B8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Simvastatina 250 1375
Nombre Genérico : Simvastatina
Concentracién : 20mg/Tab.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Reductores de Lipidos
1 |l Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| Idioma espafiol
15]__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revision

232~10242 ~544

l:l Segunda Revision

[ vercera Revision Homologado Por




P R o M Es E - C AL Procedimiento de Urgencia ;;‘82;2 No. Casa
Medicinas que dan Calidad 4 Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esencial : i
S O ROMESE/CAL s FICHA TECNICA DE Renglon || Codigo
Simvastatina 251 10242
Nombre Genérico : Simvastatina
Concentracion : 40mg/Tab.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Reductores de Lipidos
1 |__| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Ndmero de registro sanitario 71__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Via de Administracion

Para Uso Comité Técnico
|__—| Primera Revision

232~3310 ~494

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision

|
|
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES



Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | 26/04122
Medicings que dan Colidod 4o Vida 232.P ESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon || Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sucralfato granulado 292 3310
Nombre Genérico : Sucralfato granulado
Concentracién s Agr
Presentacion : Sobre
Lote : Medicamentos Salidos
Grupo Terapéutico : Antiacidos, Antiulcerosos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Geneérico (DCI)
3 |__| Concentracion 3|__| Presentacion Forma Farmacéutica
4 |__| Nuamero de Lote 4|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
5 |_| Fecha de Vencimiento 5|__| Nimero de Registro Sanitario
6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|__| Logotipo
7 |_| Logotipo 7|__| Datos del Fabricante
8 |__| Datos del Fabricante 8|__| Pais de Origen
9 |__| Pais de Origen 9|__I Numero de Lote
10 |__| Idioma Espafiol 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias Especiales
12 |__| Via de administracion 12|__| Namero de Unidades por Envase
13 |_| Forma Farmacéutica 13|_| Idioma Espaiiol
14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232""1 0394 ""93 1

D Segunda Revision
I:' Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | | 26/04122
Medicings que dan Colided &2 Vid .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01 |{____
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g g
Sulfato de Zinc 253 10394
Nombre Genérico : Sulfato de Zinc
Concentracion : 20mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Suplemento Nutricional
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 || Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espariol
4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Presentacién
5 |__| Pais de Origen 5|__| Forma Farmaceutica
6 |__| Concentracion 6|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
7 |__| Numero de Lote 7|__| Via de Administracion
8 |__| Fecha de Vencimiento 8|__| Numero de Registro Sanitario
9 |_| Viade Administracion 9|_| Logotipo
10 |__| Presentacion 10|__| Datos del Fabricante
11 |__| Forma Farmaceutica 11|__| Pais de Origen
12 |__| Numero de Registro Sanitario 12|_| Numero de Lote
13 |__| Advertencias Especiales 13|_| Fecha de Vencimiento
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 14 |__| Advertencias Especiales
15|__| Namero de Unidades por Envase
16|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
17 |__| Literatura (Prospecto) Original
18|__| Advertencias especiales de conservacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"“1 355 ~205

l:l Segunda Revisién
[ ] ercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL |  Froomenodeugenca | foe ||t oo

Medicings que dan Colided ds Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sulfato Ferroso Comp. 254 1385
Nombre Geneérico : Sulfato Ferroso
Concentracion : 300mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antianémicos
1 |__| Nombre de marca 1|_I Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| ldioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Ndamero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Numero de lote
10 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Pais de origen 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |__| Via de administracion 12|__| Numero de unidades por envase
13 |__| Forma farmacéutica 13|_| Idioma espanol
14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Pais de origen
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|_] Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232""9359 ~554

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E - C AL Procedimiento de Urgencia 5583?2:2 No. Casa

dieinas ooe dam et v e |P232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14040

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sulfato Ferroso + Acido Folico 255 9359
Nombre Genérico : Sulfato Ferroso + Acido Folico
Concentracion : 300mg+5mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapeutico : Antianémicos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCI)
3 |_| Idioma espanol 3|__| Presentacién
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 || Numero de registro sanitario 7 |__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__] Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Viade administracion 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~1248 ~549

I:] Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Frocimenodeuence | oo e cor

Medicings que dam Colided 4c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tinidazol 256 1248
Nombre Genérico : Tinidazol Tabletas
Concentracion : 500 mg/Tab.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico . Antiprotozoarios y Antibacterianos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre generico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceéutica
5 |__| Namero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Numero de registro sanitario 7|_I Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Via de Administracion 12|__| Advertencias especiales
13|__| Numero de unidades por envase
14|__| |dioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|_| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9273 ~551

D Segunda Revision

D Tercera Revisién Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL 28/04/22
Medicines que don Calided € Vida 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g 2
Trihexifenidilo 257 9273
Nombre Genérico : Trihexifenidilo
Concentracion : 5mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Antiparkinsonianos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico(DCI) 2|__| Nombre Genérico(DCI)
3 |_| Idioma Espafriol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Numero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 |__| Numero de Registro Sanitario 7|__| Datos del Fabricante
8 |_| Logotipo 8|__| Pais de Origen
9 |__| Datos del Fabricante g|__| Numero de Lote
10 |__| Pais de Origen 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Advertencias Especiales
12 |__| Via de Administracion 12|__| Numero de Unidades por Envase
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Idioma Espafiol
14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (Prospecto) Original
16|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

- 232~9124 ~223

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: | No. Casa
PROMESEWCAL 28/04122
Medicinas que dan Calidad 4 Vids B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renaglén Cédiao
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE ¢ .
Trimetropin-Sulfametozaxol 258 9124
Nombre Genérico : Trimetropin + Sulfametoxazol
Concentracion : 160mg+800mg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sélidos
Grupo Terapéutico : Antibacterianos
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 3|__| Presentacion
4 |_| No. de lote 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Numero de registro sanitario 61__| No. de registro sanitario
7 |l Logotipo 7|l Logotipo
8 |__| Datos del fabricante 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Pais de origen 9|__| Pais de origen
10 |__| Idioma espafiol 10|__| No. de lote
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 11|_| Fecha de vencimiento
12 |__| Envase resistente a la luz 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |__| Forma farmacéutica 13|__| Idioma espafiol
14 |__| Advertencias especiales de conservacion 14|__| Uso oficial PROMESE/CAL
15 |__| Via de Administraciéon 15|__| Literatura (Prospecto) original en espafiol
16 |__| Presentacion 16|__| Leyenda proteger de la luz
17|_| Via de Administracién
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~10370 ~885

D Segunda Revisién

[ Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgeneia | .0, ||

Medicings que dan Calidad & Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Valsartan Comprimido 259 10370
Nombre Genérico : Valsartan
Concentracion : 160mg/Comp.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapeutico : Antihipertensivos
1 |_| Nombre de Marca 1]__| Nombtre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico
3 |_| Idioma Espariol 3|__| Presntacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma Farmacéutica
5 |__| Namero de Lote 5|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
6 |_| Fecha de Vencimiento 6|__| Nimero de Registro Sanitario
7 || Numero de Registro Sanitario 7| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del Fabricante
9 |__| Datos del Fabricante 9|__| Pais de Origen
10 |_| Pais de Origen 10|__| Namero de Lote
11 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |__| Via de administracion 12|__| Advertencias Especiales
13 |__| Forma Farmacéutica 13|__| Numero de Unidades por Envase
14 |__| ldioma Espafiol
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17 |__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232""1 43 1 ~328

D Segunda Revision
l:‘ Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWNCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha:

.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

No. Casa
28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

FICHA TECNICA DE

Renglén Codigo

Verapamil Tab. 260 1431

Nombre Geneérico : Verapamil Tableta

Concentracion : 80mg/Tab.
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Sdlidos

Grupo Terapéutico : Antihipertensivos

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Concentracion

4 |_| No.de lote

5 |__| Fecha de vencimiento

6 |__| Numero de registro sanitario
7 || Logotipo

8 |__| Datos del fabricante

9 |__| Pais de origen

10 |_| Idioma espafiol

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Envase resistente a la luz
13 |_| Forma Farmacéutica

14 |__| Via de Administracion

Envase Secundario

1|__| Nombre de marca

2|__| Nombre genérico (DCI)

3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

61_| Logotipo

7|__| Datos del fabricante

8|__| No. de lote

9|__| Fecha de vencimiento
10|__| Advertencias especiales
11]__| No. de unidades por envase
12|__| Via de administracién
13|__| Idioma espafiol
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15|__| Literatura (prospecto) original
16|__| Leyenda proteger de la luz
17 |_| Pais de origen
18|__| Numero de registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

D Segunda Revisioén
Homologado Por

232~1912 ~206

D Tercera Revision




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglén Codigo
FICHA TECNICA DE
Vitamina A y D, Perlas 261 1912

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Vitamina AY D, Perlas

Concentracion : 3000 UI +300 UI
Presentacion . Blister
Lote : Medicamentos Sélidos

: Vitaminas y Minerales

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Idioma espafiol
Concentracion

Numero de lote

Fecha de vencimiento
Numero de registro sanitario
Logotipo

Datos del fabricante

Uso oficial PROMESE/CAL
Envase resistente a la luz
Pais de origen

Forma farmacéutica

Via de Administracion

11
2|
31
4|
51
61|
71
81l
91
10 ||
1
12 ||
13 ||
14 _|

1|__| Nobre de marca
2|__| Nombre genérico
3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

7|_| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Namero de lote
10|__| Fecha de vencimiento
11|__| Advertencias especiales

14|__| ldioma espafiol
16|__| Pais de origen

18|__| Via de Administracion

15|__| Leyenda proteger de la luz

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6|__| Numero de registro sanitario

12|__| Numero de unidades por envase
13|__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |__| Literatura (Prospecto) original

Envase Primario Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
E] Primera Revisién

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~1915 ~402




P R o M Es E - C AL Procedimiento de Urgencia 2':;;2?2:2 No. Casa
Aedicinas que dan Calidod 4 Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales i
e O ROMESE/CAL FICHA TECNICA DE Renglon. || Codigo
Vitaminas A perlas 262 1915
Nombre Genérico : Vitamina A
Concentracion : 50,000 UI
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Vitaminas y Minerales
1 |_] Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |__| Idioma espafiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Nuamero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Numero de registro sanitario 7|_| Logotipo
8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Numero de lote
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Fecha de vencimiento
11 |_| Envase resistente a la luz 11|__| Advertencias especiales
12 |__| Pais de origen 12|__| Numero de unidades por envase
13 |__| Via de administracion 13|__| Leyenda proteger de la luz
14 |_| Forma farmaceéutica 14|__| Idioma espafriol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original
17|__| Pais de origen
18|__| Via de Administracién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"‘"1 g 14 ~207

I:] Segunda Revisién
I:] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWNCAL e o Fecha: || No. Casa

Medicings que dan Colidod de Vids 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Vitamina E Perlas 263 1914
Nombre Genérico : Vitamina E
Concentracion 1 400 UI
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Vitaminas y Minerales
Envase Primario Envase Secundario
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Ndmero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario
7 |__| Namero de registro sanitario 7|__| Logotipo
8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 10|__| Numero de lote
11 |_| Envase protegido de la luz 11|__| Fecha de vencimiento
12 |__| Pais de origen 12|__| Advertencias especiales
13 |__| Via de administracién 13|__| Numero de unidades por envase
14 |_| Forma farmacéutica 14|__| Idioma espafiol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Leyenda proteger de la luz
17|__| Via de Administracion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

| 232-9531 ~425

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROM E s E .C AL Procedimiento de Urgencia r;gi;jaz , No. Casa

Medicinas que dan Calidad de Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq) 15:00:59

Programa de Medicamentos Esenciales rRenglbn Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Vitaminas y Minerales 264 9531

Nombre Genérico : Vitaminas y minerales
Concentracion
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico . Vitaminas y Minerales

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espanol 3|__| Presentacion

4 |__| Concentracion 4|__| Forma farmaceutica

5 |__| Nuamero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario

7 || Namero de registro sanitario 7|1 Logotipo

8 |__| Logotipo 8|__| Datos del fabricante

9 |__| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen
10 |__| Pais de origen 10|__| Numero de lote

11 |__| Forma farmacéutica 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Via de Administracion 12|__| Precauciones especiales de conservacion
13 |__| Formula Completa Cuali-cuantitativa 13|__| Namero de unidades por envase
14 |__| Uso oficial Promese/cal 14|__| ldioma espanol
15 |__| Letras legibles 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |__| Envase blister en PVC Y/O Aluminio 16|_| Literatura (Prospecto) original

17|_| Via de Administracion
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

T232~9531 -4257

I:‘ Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWXCAL Procedimiento de Urgencia Foskar | [N Gage

Sedicimas que dan Calidod 4o it |P232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq|  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Warfarina Sodica 265 9756
Nombre Genérico : Warfarina Sodica
Concentracién : Bmg
Presentacion : Blister
Lote : Medicamentos Solidos
Grupo Terapéutico : Anticoagulante
1 |__| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |_| Pais de Origen 3|__| Presentacion
4 |__| Concentracion 4|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
5 |__| Ndmero de Lote 5|__| Via de Administracion
6 |__| Fecha de Vencimiento 6|__| Numero de Registro Sanitario
7 |__| Via de Administracion 7|__| Logotipo
8 |__| Numero de Registro Sanitario 8|__| Datos del Fabricante
9 |__| Advertencias Especiales 9|__| Pais de Origen
10 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 10|__| Numero de Lote
11 |_| Idioma Espariol 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |__| Envase Protegido de la Luz 12|__| Advertencias Especiales
13 |__| Advertencias especiales de almacenamiento 13|__| Numero de Unidades por Envase
14 |__| Forma Farmaceutica 14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Idioma Espafiol
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17|__| Leyenda Proteger de la Luz
18|__| Advertencias especiales de almacenamiento
19|__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"" 1 0323 ~333

[:' Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEMCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa

Ll.232.PROMESEICAL-MAE—PEUR—ZO&-OOOS[PI‘C 10:36:09

03/05/22

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglon Cadigo

Grupo Terapéutico s -

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Aguja Raquidea 266 9931
Nombre Genérico : Aguja Raquidea No.16
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

Caracteristicas Téecnicas

1 |__| Aguijay Estilete de Acero Inoxidable

2 |__| Ajuste Perfecto Con Conexion Luer-Lock
3 |_| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Nombre del Producto
6 |__| Facil de Abrir

7 |__| Esteéril

8 |__| Numero de Lote

9 |__| Empaque Unitario

10 |__| Pais de Origen

11 |__| Registro sanitario

12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

13 |__| Fechade vencimiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:] Primera Revision

I:l Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por

' 232~9931 ~333]




03/05/22

L Procedimiento de Urgencia Fecha: || No.Casa
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg|  10:36:27

PROMESERCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Aguja Raquidea 267 9933
Nombre Genérico : Aguja Raquidea No.18
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote . Material Gastable
Grupo Terapéutico s -

1 |__| Agujay Estilete de Acero Inoxidable
2 |__| Ajuste Perfecto Con Conexion Luer-Lock
3 |__| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Datos del Fabricante
5 |__| Nombre del Producto
6 |_| Facil de Abrir

7 |__| Estéril

8 |__| Numero de Lote

9 |__| Empaque Unitario
10 |__| Pais de Origen

11 |__| Registro sanitario
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
13 |_| Fecha de vencimiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9933 ~333j

[:l Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por




PR OM ESE .C AL Procedimiento de Urgencia (l)::;;t;?zz No. Casa

Medicinas que dan Calidad de Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 10:36:40

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Aguja Raquidea 268 9936

Renglén Codigo

Nombre Genérico : Aguja Raquidea No.24 X 3 1/2
Caracteristicas ;

Presentacion : Unidad

Lote . Material Gastable

Grupo Terapéutico . Material Gastable

R s A,
1 |__| Agujay Estilete de Acero Inoxidable

2 |__| Ajuste Perfecto Con Conexion Luer-Lock

3 |__| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Nombre del Producto

6 |__| Fécil de Abrir

7 || Estéril

8 |__| Numero de Lote

9 |__| Empaque Unitario

10 |__| Pais de Origen

11 |__| Registro sanitario

12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

13 |__| Fecha de vencimiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9936 ~333

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E .C AL Procedimiento de Urgencia g;gr;?z , No. Casa

Medicines que don Calidad ds Vida 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 10:36:51

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Aguja Raquidea 269 2061

Renglén Cadigo

Nombre Genérico : Aguja Raquidea No.25g x 3 1/2
Caracteristicas

Presentacion : Unidad

Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico . Material Gastable

T e
1 |__| Aguijay Estilete de Acero Inoxidable

2 |__| Ajuste Perfecto Con Conexion Luer-Lock

3 |_| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Nombre del Producto

6 |__| Facil de Abrir

7 || Estéril

8 |__| Numero de Lote

9 || Empaque Unitario

10 |__| Pais de Origen

11 |__| Registro sanitario

12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

13 |__| Fecha de vencimiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revision

 232~2061 ~333

I:I Segunda Revision
Homologado Por

I:I Tercera Revision




PRO M Es E .C AL Procedimiento de Urgencia g;;g%z No. Casa

Medicinas que dan Calidad dc Vida £.232.PROMESEICAL—MAE—PEUR-2022-0008IPI‘C 10:37:08

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Aguja Raquidea 270 9937
Nombre Genérico : Aguja Raquidea No.26 X 3 1/2
Caracteristicas -
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico ;-

1 |__| Agujay Estilete de Acero Inoxidable

2 |__| Ajuste Perfecto Con Conexion Luer-Lock
3 |__| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Nombre del Producto

6 |__| Facil de Abrir

7 || Estéril

8 |_| Numero de Lote

9 |__| Empaque Unitario

10 |__| Pais de Origen

11 |__| Registro sanitario

12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
13 |__| Fecha de vencimiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

| 232~9937 333

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL || Prinemoseuse | cioy |

Atedicinas que don Calidad 4 Vide 3.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022 /Prd| 10:38:10

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Aguja Raquidea 271 10323

Renglon Codigo

Nombre Genérico : Aguja Raquidea
Caracteristicas : 27gx 3 1/2 O (27g x 90mm)
Presentacion . Unidad Empaque Estéril In
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : -

1 |__| Agujay Estilete de Acero Inoxidable
2 |__| Ajuste Perfecto Con Conexién Luer-Lock
3 |__| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Nombre del Producto

6 |__| Facil de Abrir

7 || Estéril

8 |__| Numero de Lote

9 |__| Empaque Unitario
10 |__| Pais de Origen
11 |__| Registro sanitario
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
13 |__| Fecha de vencimiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

E232~10323 ~333

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | ~>mees s
Medicines que dan Calided € Vida |00 R -MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Algodon 272 1967
| S—
Nombre Genérico : Algodon Absorbente
Caracteristicas
Presentacion : Rollo 1 Libra
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Tecnicas

Absorbente, Inodoro
3 |__| Rollos Del Facil Manejo
5 || Sin Polvo Residual Tras Sacudidas

7 || Logotipo

8 |__| Pais De Origen

9 |__| Numero De Lote
10 |__| Datos Del Fabricante
11 |__| Registro sanitario

2 |__| Algodon Vegetal Color Blanco Homogéneo
4 |__| Tiempo De Inmersion(Capacidad De Absorcion)

6 |__| Verificacion Del Peso(450gm=1 Libra)

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l___—l Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

.

‘ 232~1969 ~108




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: | No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglon Caédigo
FICHA TECNICA DE
ALGODON PLANCHADO 273 1969

Lote

Nombre Geneérico
Caracteristicas
Presentacion : Rollo

Grupo Terapéutico

: Algodon Planchado 6X4

: Material Gastable

- Material Gastable

11
2|
31
4l
51
61|
71l
81
9
10 ||
L
12 ||
13 |

14 |_|

Celulosa Natural

Rollo Facil de Manejar

Cantidad (Peso Y Medida)
Grosor Adecuado

Inodoro

Sin Polvo Residual Tras Sacudida
Logotipo

Pais de Origen

Numero de Lote

Registro sanitario

Leyenda del material (celulosa natural)

Uso oficial PROMESE/CAL
Datos del Fabricante

Absorbente de Color Blanco Homogéneo

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

|___] Segunda Revision

D Tercera Revision

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

Homologado Por

232~9510 ~509




PROMESEWCAL | Foceimenometmmis | or, |

Sedicines gue don Calidod & Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Algodén Torunda 274 9510
Nombre Genérico : Algodon Torunda Fundas de 7g.
Caracteristicas
Presentacion : Fundas de 7 g.
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Absorbente

2 |_| Material Constituido por Fibras de Celulosa Natur
3 || Torundas de Facil Manejo

4 |__| Peso Total

5 |__| Color Blanco Homogéneo

6 |__| Inodoro

7 |__| Numero de Lote

8 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

- 232~2182 ~17

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

E] Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL Procediisfip delyaaghe Fech | [No. Casa

Medicings que dan Colidad 4o Vida 13.232.PROMESEICAL—MAE-PEUR-2022-0008!Prc 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Rengldn Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Baja lengua 275 2182
Nombre Genérico : Baja Lengua Madera
Caracteristicas -
Presentacion : CM1M00
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 || Superficie Lisa sin Astillas

2 |__| Bordes Curveados Atraumaticos
3 |__| Unidades por Caja

4 |__| Color Madera Natural Homogéeneo
5 |_| Numero de Lote

6 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I___| Primera Revision 232~2030 ~ 1 8

l:l Segunda Revision
[ ] Tercera Revisin Homologado Por




PROMESEWCAL || _Focedmenodsugends | J, |t

Medicings que dam Colidad 4o Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales {Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Bajante de Sangre 276 2030
Nombre Genérico : Bajante de Sangre
Caracteristicas :
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Convencional, con Punzén de Conexion a Bolsa
2 |_| Camara de Goteo Transparente

3 |__| Filtro 170 Micras, Tefléon 2 Pulgadas
4 |__| Pieza Latex Terminal

5 |__| Fecha de Esterilizacion

6 |__| Llave Reguladora de Paso

7 |1 Conexiéon Luer-Lock

8 |__| Con Aguja # 18

9 |_| No.de Lote

10 |__| Registro sanitario

11 |_| Fecha de Vencimiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

1 232~9490 ~9567

|:| Segunda Revision
I:] Tercera Revision Homologado Por




n I Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
Pno ESE-CAL 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 28{04?22
Medicinas que dan Calidad de Vida P i i -00 | 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Céadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Baston Ajustable aluminio 1 apoyo 277 9490
Nombre Genérico : Baston Ajustable de aluminio un solo apoyo
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| No.de Lote

2 |__| Datos del Fabricante

3 |__| Mango de Apoyo en la Parte Superior
4 |__| Seguro de Fijacion del Tubo

5 |__| Longitud Ajustable

6 |_| 1 Base de Goma

7 |__| Registro sanitario

Caracteristicas Técnicas

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

|:] Primera Revision

I:] Segunda Revision

| ENVASETERCIARIO Y/IONOTASUOBSERVACIONES |
8

232~9129 ~9949

[ rercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL || Frosimenodetigenca [ e [[vo co

Medicines que dan Calidod 4o Vide 8.232.PROMESEICAL-MAE—‘PEUR—2022~00081Prq 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Bata Quirurgica Esteril 278 9129
Nombre Genérico : Bata Quirurgica Esteril
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 || Prenda de proteccioén ajustables cuello y mufieca
2 |__| Desechable y de tejido transpirable
3 |_| Puifios de punto elastico
4 |_| Se ajusta mediante cintas a cuello y cintura
5 |__| Moldeable al cuerpo
6 |__| Fecha de esterilizacion o fabricacién
7 |__| Logotipo
8 |__| Datos del fabricante
9 |_| Numero de lote
10 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL
11 |_| Respirable
12 |_| Gramaje 40-60
13 |_| Certificacion 1ISO
14 |__| Tejido trilaminar de polietileno con 3 capas
15 |__| Proteccion fisica, liquida, e impermeable
16 |__| Proteccién bacterioldgica
17 |__| Suave e hipoalergénico
18 |__| resistente al rasgado

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:l Primera Revision

232~9802 ~9942

D Segunda Revisién
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEWCAL |  PocimenodeUgenda | Foe | lo.cos

Sodicines qus don Colidod & Tl 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Brazalete Pediatrico Azul 279 9802
Nombre Genérico : Brazalete de Identificacion pediatrico Azul
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Con cierre de seguridad ajustable

2 |_| Numero de lote

3 |_| Material plastico (polietileno) reforzado
4 |_| Rotulo para nombre

5 |__| Adaptable a la mufeca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~9844 ~9936

|:| Segunda Revision

I:' Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL || Froimenodetienca | 2oe | o cos

Medicines que dan Calided 4 Vids L3.232.PRCDMESEJ"CAL-MAE-PEI..IR-2l'.}22-it'.!(J(JBIPrc 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Brazalete Pediatrico Rosado 280 0844
Nombre Genérico : Brazalete de |dentificacion Pediatrico Rosado
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Con Cierre de Seguridad ajustable

2 |_| Numero de Lote

3 |_| Rotulo Para Nombre

4 |__| Material Plastico (Polietileno) reforzado
5 |__| Adaptable a la mufieca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES
I;

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9128 ~252

D Segunda Revision

[ ] vercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL 28104722
Aedicinas que don Catidod 7. Vida P.232.PROMESEICAL—MAE-PEUR-20_22-0008/P 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Campo Desechable estéril Fenestrado 281 9128
Nombre Genérico : Campo Desechable estéril Fenestrado
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 || Nombre del Producto
2 |__| Pais de Origen

3 |_| Ndamero Lote

4 |__| Fecha de Esterilizacion
5 |__| Medida 30 x 35cm

6 |__| 2 1/2fenestrado

7 |_| Registro sanitario

8 |__| Fecha de Fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9864 ~864

D Segunda Revision
I:' Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E .C AL Procedimiento de Urgencia 2':;;:?1:’2 No. Casa

Medicings que dan Calidad ds Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Canula de Mayo No.2 282 9864
Nombre Genérico : Canula de Mayo No. 0
Caracteristicas : 60mm x 30mm
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Material PVC (Plastico) Estéril

2 |_| Atraumatica

3 |_| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Orificios Iniciales y Terminales

5 |_| Namero de Lote

6 |__| Datos del Fabricante

7 |__| Pais de Origen

8 |__| Fecha de Fabricacion

9 |__| Tubo Abierto Ambos Lados
10 |__| Borde Distal Redondo Atraumatico
11 |__| Borde Proximal Redondo

12 |__| Tubo Curvo y Semirrigido
13 |__| Advertencias Especiales
14 |__| Medida 2-70mm-7cm

15 |__| Registro sanitario

16 |__| Forma Anatomica en forma de boca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision L 232""91 93 ""'242

l:l Segunda Revision
[ ] rercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C A L Procedimiento de Urgencia

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

Fecha:

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE

No. Casa
28/04/22
.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon Codigo
Canula N. Oxigeno R. Nacido 283 9193

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Canula Nasal Oxigeno a Recien Nacido
: Dispositivo Médico

: Unidad

: Material Gastable

Caracteristicas Tecnicas

1 |__| Tipo convencional de P.V.C grado medico
2 |__| Atraumatica, atoxica

3 |_| Fecha de manufactura

4 |__| Orificios terminales flexibles

5 |__| No.de lote

6 |__| Mecanismo de ajuste proximal hermetico

7 |_| Registro sanitario

8 |__| Datos del fabricante
9 |__| Advertencia especiales de almacenamiento

10 |_| Certificacion FDA; ISO

11 |_| Esteril

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[I Primera Revision

I__—I Segunda Revision

D Tercera Revision

232~10500 ~119

Homologado Por




PROMESEWCAL S T Fecha; | |No. Casa

odicings gue don Calidod & Vo %.232.PROMESEICAL-MAE-PEUR-2022.-00081Prc 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Canula N. Oxigeno pediatrica 284 10500
Nombre Genérico : Canula Nasal Oxigeno Pediatrica
Caracteristica : Dispositivo Médico
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : -

1 |_| Tipo convencional de P:V:C grado medico
2 |__| Atraumatica, atoxica

3 |_| Fecha de manufactura

4 |__| Orificios terminales flexibles

5 |_| No. de lote

6 |__| Mecanismo de ajuste proximal hermético
7 |_| Conector universal

8 |__| Advertencias especiales

9 |__| Certificacion FDA, I1ISO

10 |__| Esteril

11 |_| Datos del fabricante

12 |__| Tuberia graduable

13 |__| Distancia entre narigueras

14 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revision 232"'9009 ~9950

D Segunda Revision
[ ] rercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | _Fresimemomusmse | o, o ces

Diodicings e Con Colidad & Pt .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Canula de Oxigeno Nasal Adulto 285 9009
Nombre Genérico : Cénula de Oxigeno Nasal Adulto
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Tipo Convencional de PVC

2 |__| Atraumatica, atoxica

3 |__| Fecha de Manufactura

4 |__| Dos Orificios Terminales Flexibles
5 |_| No.de Lote

6 |__| Mecanismo de Ajuste Proximal Hermeético
7 |_| Registro sanitario

8 |__| Datos del Fabricante

9 |_| Advertencias especiales

10 |__| Certificacion FDA/ISO

11 |_| Estéril

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~2207 ~25

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

PROMESEXCAL | | e

Medicinas gue dun Calidad 42 Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Canula yankauer 286 2207
Nombre Genérico : Canula Yankauer
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Nombre del Producto
2 |__| Tipo Convencional de PVC
3 |_| Tamano Standard

4 |_| Con Abertura en la Parte Terminal

5 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacién
6 |__| Numero de Lote

7 |_| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

| 232~9196 ~148

|:| Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




Grupo Terapéutico -

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEXCAL 28104122
Medicinas que dan Calidad 4 Vida P;232.PROMESEICAL-MAE-PEUR-2022-0008!Prc 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renaglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE 2 .
Cateter Arterial Umbilical 287 9196
Nombre Genérico : Cateter Arterial Umbilical 5fr
Caracteristicas : 40-42cm
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

6 |_| Nombre del Fabricante
7 |__| Pais de Origen

8 |_| Registro sanitario

9 |__| Puntas redondeadas

11 |__| Rayas radiopacas incorporadas
12 |__| Llaves traslucidas pre-conectada
13 |__| Estéril

14 |__| Facil de abrir manualmente

15 |__| Extremo distal abierto

Caracteristicas Técnicas

1 |__| Silicona con Orificio Terminal o poliuretano
2 |__| Sistema de Conexién Luer-Lock

3 |_| Longitud Definida en Envase Primario

4 |__| Fecha de Esterilizacién

5 |_| Nuamero de Lote

10 |__| Orificio terminales para facilitar la limpieza

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

I:I Segunda Revision

D Tercera Revisién Homologado Por

7.

 232~9197 ~148




PROMESEWCAL | Froetmenodeugensa | e | o co

Siedicimar que dom Catidod e vids |P232 PROMESE/CAL-MAE PEUR-2022-0008/Pre|  14:04.01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cateter Arterial Umbilical 288 9197
Nombre Genérico : Cateter arterial Umbilical 8fr
Caracteristicas : 40-42cm
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico P -

1 |__| Silicona con Orificio Terminal o poliuretano
2 |__| Sistema de Conexion Luer-Lock
3 |__| Longitud Definida en Envase Primario
4 |__| Fecha de Esterilizacion
5 |__| Nuamero de Lote
6 |__| Nombre del Fabricante
7 |_| Pais de Origen
8 |__| Registro sanitario
9 |__| Puntas redondeadas
10 |__| Orificio terminales para facilitar la limpieza
11 |__| Rayas radiopacas incorporadas
12 |__| Llaves traslucidas pre-conectada
13 |_| Estéril
14 |__| Facil de abrir manualmente
15 |__| Extremo distal abierto

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

2322223 ~697

I:I Segunda Revision

[ Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL Procedimiento de Urgencia | , 0, | "

edicinas que dan Calided & Vids B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cateéter IV corto No.18 289 2223
Nombre Genérico : Cateter IV Corto teflon
Caracteristicas : 18G L =32
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Material polipropileno fluorizado (FEP)
2 |_| Sitema seldinger
3 |__| Radiopaco
4 |__| Aguja interna con bisel atraumatico
5 |__| Minimo riesgo trombogénico
6 |_I Flujo 110 ml/min.
7 |__| Fecha de esterilizaciéon
8 |__| Fecha de vencimiento
9 |__| No.de Lote
10 |_| Aguja punta enV
11 |_| Tapdn de retorno
12 |__| Avalado por FDA y/o EMA
13 |__| Numero de registro sanitario
14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

@l

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

{232~9093 ~576

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEXCAL

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE | Reng 9°
Cateter Venoso Central 2 Lumen 4,0 fr 290 9093

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Cateter Venoso central 2 Lumen 4,0 fr.

Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

: Material Gastable

11
2
3
4 ||
5|
61l
71
8|l
9|l
10 ||
11 ||
12 ||
13 ||
14 1|
15 ||

Posee Guia Metalica

Sistema De Conexion Luer-Lock
Longitud Definida En Envase Primario
Fecha De Esterilizacion

Numero De Lote

Nombre Del Fabricante

Pais De Origen

Tipo De Esterilizacion

Radiopaco

Descripcion y No. De Componente Del Kit

Fecha De expiracion
Registro sanitario
Dispositivo para Fijar sutura
Dilatador Rigido

Con Trocar

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

| 232~9094 ~236




PROMESEWXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
g 28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglon Cédigo
FICHA TECNICA DE
Cateter Venoso Central 2 Lumen 5,0 fr 291 9094

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Cateter Venoso central 2 Lumen 5,0 fr.

Caracteristicas :
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

. Material Gastable

Sistema de Conexion Luer-Lock
Longitud Definida en Envase Primario
Fecha de Fabricacion

Lote

Nombre del Fabricante

Pais de Origen

Tipo de Esterilizacion

Radiopaco

2
31
411
51
6 I
71
8|l
9|
10 ||
11 |
12 |_|
13 |
14 ||
15 ||

Fecha de Expiracion

Con trocar

Dilatador Rigido

Dispositivo Para Fijar (Sutura)
Registro sanitario

Descripcion Y No. de Componentes Del Kit

1 |_| Posee Guia Metalica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

I:I Tercera Revision

Homologado Por

\ 232~9201 ~154




i l Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PRO ESE -CAL B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Pr 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida i & EUR-20 S| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Catéteres Percutaneos 292 9201
Nombre Genérico : Catéter Venoso Central 5.0 Fr
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

2 |__| Sistema de Conexion Luer-Lock
3 |_| Longitud Definida en Envase Primario
4 |__| Fechay tipo de Esterilizacion
5 |__| Namero de Lote
6 |__| Nombre del Fabricante
7 |__| Pais de Origen
8 |__| Atoxico ,apirogeno, hemocompatible
9 |__| Trocar Metélico
10 |_| Radiopaco

12 |_| Fecha de Expiracion
13 |__| biocompatible
14 |_| hipoalergenico

16 |_| cateter graduado
17 |_| sistema de guia Metalica

19 |_| Estéril, no irritante

21 |_| aguja con bisel cortante y afilado
22 |__| inductor pelable

Caracteristicas Técnicas
1 |_| Posee Guia Metalica

11 |__| Descripcién y No. de Componente del Kit

15 |__| clamp de seguridad que evite el reflujo

18 |__| Union entre el codo y la aguja resistente al despre

20 |__| con marca de graduacion en todo el cateter

2|__| Valvula sin aguja
3|__| Torniguete sin latex
4|__| 10 gasas 2x2

5|__| jeringa de 10ml

7|__| cinta Métrica
8|__| Cateter de poliuretano

9|__| Guia de acero inoxidable con estilete

Componentes del Kit

1|__| Adaptador con ajuste lateral

6|__| Dispositivo de aseguramiento del cateter

ENVASE TERC

IARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisién

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por

EPal/A

-~
© 232~9281 ~582




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
_ 28/04/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglon Cadigo
FICHA TECNICA DE
Catéter Venoso Central Triple Lumen L 293 9281

Nombre Genérico

Caracteristicas
Presentacion : Kit de cateterismo
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico ;-

: Cateter Venoso Central Triple Lumen 7 fr

Caracteristicas Tecnicas
1 |_| Guia Metalica Semi Flexible

2 |__| Sistema de Conexion Luer-Lock
3 |_| Longitud Definida en Envase Primario
4 |__| Fecha de Esterilizacion
5 |__| Namero de Lote
6 |__| Nombre del Fabricante
7 || Pais de origen
8 |__| Tipo de Esterilizacion
9 |__| Radiopaco
10 |__| Descripcién y No. de Componente del Kit
11 |__| Fecha de Expiracion
12 |__| Dilatador Rigido
13 |_| Posee Dispositivo para Fijar (Sutura)
14 |__| Trocar Metalico
15 |__| Registro sanitario

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

l:l Segunda Revisidon

D Tercera Revision Homologado Por

' 232-10069 ~739J




o A i Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PR ESE -CAL 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 212{04{33
Medicinas que dan Calidad de Vida : : a i s
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cepillo para muestra cervical 294 10069
Nombre Genérico : Cepillo para muestra cervical
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

2 |__| Nucleo cepillo en aluminio

3 |_| Longitud cepillo 2 cms

4 |__| Mango plastico semi-rigido

5 |_| Longitud total (mango + cepillo) 19-20 cms
6 |__| Fecha de fabricacion

7 || Fecha esterilidad

8 |__| Numero de lote

9 |__| Fecha de Vencimiento

Caracteristicas Tecnicas
1 |_| Cepillo de cerdas finas helicoidales

FIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revision

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revisién Homologado Por

(232~9877

~9894




PROM Ess .C AL L Procedimiento de Urgencia ;3?!;2?:;2 No. Casa

Medicings que don Calidad 4c Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Cepillo Quirurgico Desechable 295 9877
Nombre Genérico : Cepillo Quirurgico Desechable + Clorhexidrina
Caracteristicas 2 4%
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Tecnicas
1 |__| Numero de Lote

2 |__| Fecha de Fabricacion

3 |_| Textura Suave Con Cerdas (Lado 1)
4 |__| Esponja Con Clorhexidina (Lado 2)
5 |__| Mango Plastico

6 |__| Registro sanitario

7 |l Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision ]7232"’1 0455 ""'966 i

D Segunda Revision
l:] Tercera Revisién Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglén Cadigo
FICHA TECNICA DE
Circuito de Anestesia Adulto L 296 10455

Nombre Genérico
Caracteristica
Presentacion
Lote

Grupo Terapéutico : -

: Circuito de anestesia adulto

: Kit funda estéril
: Material Gastable

2 |_| Libre de latex
31
4 ||
5l
6 ||
71
8 ||
9 ||

10 ||

1M1

12 ||

13 ||

14 |_|

15 ||

16 |_|

17 |1

Numero de lote

Codo giratorio con tapa
Mangueras corrugadas paralelas
Marca del fabricante
Fecha de Vencimiento
Pais de origen

Balén reservorio o pulmoén
Bolsa de respiracion 2 lit.
Tamaio adulto 22 mm
Nombre de producto
Desechable

Longitud: 180cm

Puerto de capnografia
Conectores flexibles

Con conectores universales libre de escape

Chrdplerleas Techices _
1 |__| Manguera flexible

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

|:| Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

R

r

232~10454 ~967




Grupo Terapéutico : -

n ' Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PRO ESE -CAL B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida || i : rq 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Circuito Anestesia Pediatrico 297 10454
Nombre Genérico : Circuito de Anestesia Pediatrico
Caracteristica
Presentacion . Kit funda esteéril
Lote : Material Gastable

1 |__| Manguera flexible

2 |__| Libre de latex

3 |__| Tamafio pediatrico 15mm
4 |__| Desechable

5 |__| Marca del Fabricante

6 |__| Nombre del producto

7 || Numero de lote

9 |__| Pais de origen
10 |__| Fecha de Vencimiento
11 |__| Codo giratorio con tapa
12 |__| Puerto de capnografia
13 |__| Conectores flexible
14 |__| Mangueras corrugadas paralelas
15 |__| Bolsa de respiracion 1 lit.
16 |__| Longitud: 160cm
17 |__| Baldn reservorio o pulmon

8 |_| Con conectores universales libre de escape

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l—__l Primera Revision

|:| Segunda Revisién

[ ] rercera Revision Homologado Por

232~2431 ~9955J




PROMESEWCAL | _Frodmemodetsse | o, ™

edicines que don Calidad 4c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clan Umbilical Mediano 298 2431
Nombre Genérico : Clamp Umbilical Mediano
Caracteristicas
Presentacion : Caja/100
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Tipo Convencional

2 |__| Material/PVC

3 || No.de Lote

4 |__| Fecha de Fabricacion

5 |_| Cierre Hermético

6 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[:I Primera Revision 232""1 031 8 """957

|:| Segunda Revision
[ | verceraRevision Homologado Por




"' Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PRO ESE -CAL .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida ’ i ' - | 14:0401
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Collarin Blando 299 10318
Nombre Genérico : Collarin Cervical Blando Pequefio (S)
Caracteristicas :
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : -

3 |_| Forro de Algodon Lavable
4 |__| Cierre de Velcro

5|_] Talla

6 |__| Fecha de Fabricacion

7 || Numero de Lote

8 |__| Idioma Espafiol

9 |__| Datos del fabricante
10 |__| Pais de origen

11 |__| Registro sanitario

1 |__| Disefio Anatomico

2 |_| Espuma de Baja Densidad con Forro de Algodén

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|—__] Primera Revision

D Segunda Revision
Homologado Por

(232-9499 ~958§ﬂ

D Tercera Revision




PROMESEWCAL | Toesimemomusense | or,

s e Gon CoRIad & Tls 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cédigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Collarin Rigido Ajustable large 300 9499
Nombre Genérico : Collarin Rigido ajustable large(L)
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : -

Caracteristicas Técnicas

Compuesto de laminas plasticas moviles ajustabl
2 |__| Bordes acolchado para mejor confort del paciente
3 |_| Placas ajustadas por tornillos
4 |__| Cierre posterior tipo velcro
5 |__| Sin barbilla de soporte
6 |__| Disefio anatomico
7 || Talla
8 |__| Fecha de fabricacion
9 |_| No. de lote

10 |__| Idioma espafiol

11 |__| Plastico rigido

12 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"'1 0482 "'958

l__—l Segunda Revision
I:l Tercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M E s E . C AL Procedimiento de Urgencia S8l

Medicines que don Colidad 4c Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Collarin Rigido Ajustable large 301 10482
Nombre Genérico : Collarin Rijido Ajustable Small
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |__| Compuesto de laminas plasticas moviles ajustabl
2 |_| Bordes acolchado para mejor confort del paciente
3 |__| Placas ajustadas por tornillos

4 |__| Cierre posterior tipo velcro

5 |__| Sin barbilla de soporte

6 |__| Disefio anatomico

7 || Talla

8 |__| Fecha de fabricacion

9 |_| No. de lote
10 |__| Idioma espafriol
11 |__| Plastico rigido
12 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232""9062 ""991 9

[:I Segunda Revision

[ ] rercera Revision Homologado Por




PROMESEXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha:
28/04/22

.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

No. Casa

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cédigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Compresa Quirurgica Hemostatica 302 9062
Nombre Genérico : Compresa Hemostatica Quirurgica
Caracteristicas : 18 x 18 pulgadas
Presentacion : Paquete de 5 Unidades
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Insumos Quirurgicos

1 |_| Material de alta absorcion

2 |__| Nuamero de lote

3 |__| Resterilizable

4 |__| Fecha de fabricacion

5 |__| Datos del fabricante

6 |__| 6dobles

7 |__| Cocidas en sus bordes y centro
8 |__| No deshilacha

9 |_| 18 X 18 pulgadas

10 |__| Linea radiopaca

Caracteristicas Tecnicas

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:‘ Primera Revisién

D Segunda Revision
[ ] Tercera Revisisn Homologado Por

232~2395 ~29 J




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia :8318222 No. Casa

Medicinas que dan Cafidad 4c Vida h.232.PROMESEICAL—MAE—PEUR—2022-0008IPI1: 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Dialdehido 303 2395
L
Nombre Genérico : Dialdehido Galon 2%
Caracteristicas : (0.02)
Presentacion . Galdn en polietileno resistente para uso hospitalario
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Desinfectantes

Caracteristicas Tecnicas
1 |__| Nombre de Marca

2 |__| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Logotipo

4 |__| Pais de Origen

5 |__| Concentracion

6 |__| Volumen

7 |_| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
8 |__| Numero de Lote

9 |__| Fecha de Vencimiento

10 |__| Numero de Registro Sanitario

11 |__| Presentacion

12 |_| Idioma Espafiol

13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL

14 |__| Datos del Fabricante

15 |__| Forma Farmaceéutica

16 |__| Advertencias especiales

17 |__| Advertencias especiales de almacenamiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

l:] Primera Revision 232~9487 ""'30

[:] Segunda Revision
[ Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | Foeimenedetsensa | 3550, |

Medicinas que dan Calidad 4 Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Esparadrapo Seda 304 9487
Nombre Genérico : Esparadrapo Base Seda (Z-O)
Caracteristicas
Presentacion : Caja o Tubo de 6 unids.
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Tecnicas

1 |__| Hipoalergénico

2 |_| Sujecion Facil en Pieles Sensibles

3 |__| Translucidos

4 |__| Transpirable

5 |__| Adaptable

6 |__| Facil de Rasgar en Ambas Direcciones
7 |__| Facil de Manipular

8 |__| No Dejar Residuos

9 |__| Medidas:(2)3X10,(2)2x10,(2)1x10 Yds. Medir
10 |__| Poroso

11 |__| No Deshilable

12 |__| Namero de Lote

13 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revisién 232""1 0356 ""87 1

D Segunda Revision
[ verceraRevision Homologado Por




PROMESEWCAL || ProcsdmenodeUmensa | 225 | o co

Medicinas que don Calidad de Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Espatula de Ayre 305 10356
Nombre Genérico : Espatula de Ayre
Caracteristicas
Presentacion : Caja de 100 unidades
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico ;-

1 || Numero de Lote
2 |__] Nombre de Producto
3 |__| Fecha de Fabricacion
4 |__| Datos del Fabricante
5 |__| Extremo de Forma Bifurcada como un Hueso
6 |__| Extremo en Forma Conica
7 |l con Terminacién en Punta Redonda
8 |__| Borde Suave, No Estilla
9 |__| De Madera o Plastica
10 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién || 232"’9924 ""31 8

D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PR OMESE MKCAL Procedimiento de Urgencia 553272:2 No. Casa

i s on Calidod G Vide B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Especulo Vaginal Desechable 306 9924
Nombre Genérico : Especulo Desechable Grande (L)
Caracteristicas
Presentacion : Funda de 50 Unidades
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico s -

1 |_| Material P.V.C.

2 |__| Medidas

3 |__| Empaque Unitario

4 |_| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante
6 |__| Pais de origen

7 || Numero de lote

8 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

s

Para Uso Comité Técnico

[___l Primera Revisién !7232"'9925 ""3 1 8

I:] Segunda Revisién
[ verceraRevisién Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia ;5;2?2 , No. Casa

Medicinas que dam Calidad dc Vida L.".232.PROMESEICAL-MAE-PEUR-2022-0008fPrc 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Especulo Vaginal Desechable 307 9925

Renglén Cadigo

Nombre Genérico : Especulo Desechable Pequefio (S)
Caracteristicas

Presentacion : Funda de 50 Unidades

Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : -

1 |_| Material P.V.C.

2 |__| Medidas

3 |__| Empaque Unitario

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante
6 |__| Pais de origen

7 |_| Namero de lote

8 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9104 ~476

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgencia Fecha: No. Casa

tedicings que don Calided 4c Vida 3.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Esponja Estéril Hemostatico 308 9104
Nombre Genérico : Esponja Hemostatica de Gelatina tipo gelfoam
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |_| Absorbente

2 |__| Material Constituido Gelatina+Tejido Absorbente
3 |_| Estéril

4 |__| Advertencias Especiales

5 |__| No.de Lote

6 |__| Fecha de Expiracion

7 |_| Registro sanitario

8 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
i:l Primera Revision

232~9063 ~321

D Segunda Revisién

[ ] tercera Revisién Homologado Por




PROM ESEWCAL Procedimiento de Urgencia ;;;:?2:2 No. Casa

edicines que dan Calidad € Vida B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Gasa Precortada 309 9063
Nombre Genérico : Gasa Precortada
Caracteristicas : 4x4
Presentacion : Sobre De 10 Und.
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

[ PRt A ry S A
1 |_| Longitud y Anchura (Medir)

2 |__| Absorbente

3 |_| Tipo de Trama (Trama Intermedia 20x12)

4 |__| Estéril

5 |_| Dos Pliegos

6 |__| No. de Lote

7 |__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

9 |__| Fecha de Fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~2177 ~33

D Segunda Revision

[ vercera Revisién Homologado Por




P R oMESE -CAL Procedimiento de Urgencia ;;(8272 , No. Casa

dedicings que don Colidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Gorro Cirugia 310 2177
Nombre Genérico : Gorro de Cirugia para hombre
Caracteristicas g
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| De Viscosa y Polietileno

2 |_| Con Cintas Para Atar en Parte Posterior
3 |_| Tamario Unico

4 |__| Namero de Lote

5 |__| Datos del fabricante

6 |_| Logotipo

7 |__| Fecha de fabricacion

8 |__| De fibras transpirables

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico ‘

E] Primera Revisién ‘ 232"'21 67 ""35

D Segunda Revision
[ ] Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEXCAL Procedimiento de Urgencia Fodu:_[ e Foca

tedicines que dan Cofidod 4 Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 12:28:48

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Guante examen 311 2167
Nombre Genérico : Guante Examen Medium
Caracteristicas
Presentacion : C/100
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

R T TSR R
1 |_| No Estériles de Latex natural

2 |__| Adaptable a las Manos, de Gran Elasticidad

3 |_| Resistencia sin Impedir el Tacto y la Sensibilidad

4 |__| Texturizados

5 |__| Fecha de Fabricacion

6 |__| Numero de Lote

7 |__| Prueba de resistencia

8 |__| Pruebas de Analisis: Porosidad, elasticidad

9 |__| Prueba de Agua

10 |__| Uso Oficial Promese/Cal

11 |_| Datos del Fabricante

12 |_| Logotipo

13 |__| Certificacion FDA,EMA,ISO,USP Estandar

14 |__| y Agencias reguladoras regionales

15 |__| Con extremo del pufio rebordeado

16 |__| Con polvo

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

- 232~2167 ~35

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M ES E - C AL Procedimiento de Urgencia i

s e o Cabdod € Vide B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 12:29:16

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Guante examen 312 2168
Nombre Genérico : Guante Examen Large
Caracteristicas
Presentacion : C/100
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

S U e
1 |__| No Estériles de Latex natural

2 |__| Adaptable a las Manos, de Gran Elasticidad

3 |_| Resistencia sin Impedir el Tacto y la Sensibilidad
4 |__| Texturizados

5 |__| Fecha de Fabricacion

6 |__| Numero de Lote

7 || Prueba de resistencia

8 |__| Pruebas de Analisis: Porosidad, elasticidad

9 |__| Prueba de Agua

10 |__| Uso Oficial Promese/Cal

11 |__| Datos del Fabricante

12 |__| Logotipo

13 |_| Certificacién FDA,EMA,ISO,USP Estandar

14 |__| y Agencias reguladoras regionales

15 |__| Con extremo del pufio rebordeado

16 |__| Con polvo

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

A

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

232~2168 ~35 j

\:‘ Segunda Revision

D Tercera Revisién Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL | 28104122
Stedicinas que dan Calidad € Vida | 'PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales rRangltf:n Coadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Guante Quirtrgico No.7 a13 9875
Nombre Genérico : Guante Quirurgico Esteril
Caracteristicas : No.7
Presentacion : Caja 50 pares
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

2 |__| Adaptable a las Manos

3 |__| De Gran Elasticidad y Resistencia

4 |__| Sin Impedir el Tacto ni la Sensibilidad

5 |__| Con Doble Envoltura

6 |__| Facil Identificacion

7 |__| Fecha de Esterilizacion

8 |__| Sin Polvo Residual

9 || Fecha Vencimiento

10 |__| Numero de Lote
11 |__| Colocacién Perfecta sin Doblez

12 |__| Colocado Mano lzquierda y Mano Derecha
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL

14 |_| Certificacion FDA,EMA,ISO , USP Estandar
15 |__| Y Agencias reguladoras regionales
16 |__| Logotipo

17 |__| Datos del fabricante

Caracteristicas Tecnicas
1 |__| Estériles de Latex

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

r__] Segunda Revision
D Tercera Revision Homoiogado Por

/.

L —

232~9876

~9890 |




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;;2?2:2 No. Casa

Aedicinas que dam Calidad &e Vida 8,232, PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Guante Quirtrgico No.8 1/2 314 9876

Nombre Genérico . Guante Quirurgico Esteril No.8 1/2
Caracteristicas
Presentacion : Caja 50 pares
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

CalciciSlioa ogcaE FERSv e it PN A ¥
1 |_| Estériles de latex

2 |__| Adaptable a las manos
3 |_| De gran elasticidad y resistencia
4 |__| Sinimpedir el tacto ni La sensibilidad
5 |__| Con doble envoltura
6 |__| Facil identificacion
7 || Fecha de esterilizacion
8 |__| Sin Polvo residual
9 |__| Fecha de vencimiento
10 |__| Numero de lote
11 |__| Colocacion perfecta sin doblez
12 |_| Colocacion mano izquierda y mano derecha
13 |__| Datos del fabricante
14 |_| Certificacion FDA, EMA , ISO, USP estandar,
15 |__| y Agencias reguladoras regionales
16 |__| Logotipo
17 |_| Uso oficial Promese/cal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

A

]

\232~2o78 ~125

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWRCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
L 28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglo Codi
FICHA TECNICA DE naien e
Bisturi No.10 315 2078

Lote

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion

Grupo Terapéutico

: C/100

: Hoja de Bisturi No.10

: Material Gastable

. Material Gastable

2
31
41
51
61l
71
8 |l
9l
10 |

Filo Recto y Punta Aguda
Fecha de Esterilizacion
Nombre de Producto
Marca y Fabricante

Facil de Abrir

Fecha de Vencimiento
Pais de Origen

No. de Lote

Fecha de Fabricacion

1 |__| Convencionales de Acero Inoxidable

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision
D Segunda Revision

L__| Tercera Revision

Homologado Por

232~2079 ~43




PROMESEWCAL | Frocedmienedetieenca ) 000, )™=

Medicinas que don Calidad @; Vida 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Hoja Bisturi 316 2079
Nombre Genérico : Hoja de Bisturi No.11
Caracteristicas
Presentacion : CM00
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Convencionales de acero inoxidable
2 |_| Filo curvo y punta aguda
3 |__| Fecha de esterilizacién
4 |_| Nombre del producto

5 |__| Marca y fabricante

6 |__| Facil de abrir

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Pais de origen

9 |__| Ndmero de lote

10 |_| Registro sanitario
11 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

3

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

\ 232~9947 ~43j

I___I Segunda Revisién
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |(No. Casa
| 28/04/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
R 16 Codi
FICHA TECNICA DE bl | R
Hoja Bisturi 317 9947

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion
Lote

Grupo Terapéutico : -

: C/100

: Hoja de Bisturi No.12

: Material Gastable

Caracteristicas Técnicas

Convencionales de acero inoxidable
Filo curvo y punta aguda
Fecha de esterilizacion
Nombre del producto
Marca y fabricante

Facil de abrir

Fecha de vencimiento
Pais de origen

Numero de lote

Registro sanitario

Fecha de fabricacion

L .
21l
31
41
5
6 |l
) .
8l
91
10 ||
11

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~2081 ~43




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | , , 28104722
s gt don CoRdod 5 Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Hoja Bisturi 318 2081
Nombre Genérico : Hoja de Bisturi No.15
Caracteristicas
Presentacion : CM00
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Técnicas

1 |__| Convencionales de acero inoxidable
2 |__| Filo curvo y punta aguda
3 |__| Fecha de esterilizacion
4 |_| Nombre del producto

5 |_| Marca y fabricante

6 |__| Facil de abrir

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Pais de origen

9 |__| Ndmero de lote

10 |__| Registro sanitario
11 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revisiéon

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision

Homologado Por

232~2082 ~43




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgencia Fate; ] Ko Casa

edicines gue don Colidod & Vids .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Hoja Bisturi 319 2082
Nombre Genérico : Hoja de Bisturi No.20
Caracteristicas
Presentacion : C/100
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Convencionales de acero inoxidable
2 |__| Filo curvo y punta aguda
3 |__| Fecha de esterilizacion
4 |__| Nombre del producto

5 |__| Marca y fabricante

8 |__| Facil de abrir

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Pais de origen

9 |__| Nuamero de lote

10 |__| Registro sanitario
11 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

A

Para Uso Comité Técnico
I:' Primera Revision

232~2083 ~43

|:| Segunda Revision

[ vercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglon Cadigo
FICHA TECNICA DE
Hoja Bisturi L320 2083

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Hoja de Bisturi No.21

Caracteristicas :
Presentacion : C/100
Lote : Material Gastable

: Material Gastable

Convencionales de acero inoxidable
Filo curvo y punta aguda
Fecha de esterilizacion
Nombre del producto
Marca y fabricante

Facil de abrir

Fecha de vencimiento
Pais de origen

Numero de lote

Registro sanitario

Fecha de fabricacion

11
2
31
41
S
61l
71
81
9
10 ||
11

Caracteristicas Técnicas

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|___| Primera Revisiéon

[:I Segunda Revision

I:I Tercera Revision

Homologado Por

232~2084 ~43




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
= Renglon Codigo
FICHA TECNICA DE
Hoja Bisturi 321 2084

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Hoja de Bisturi No.22

Caracteristicas 2
Presentacion : C/100
Lote : Material Gastable

: Material Gastable

11
2|
31
41|
5|
6 ||
7
8 Il
9|l
10 ||
1

Filo curvo y punta aguda
Fecha de esterilizacion
Nombre del producto
Marca y fabricante

Facil de abrir

Fecha de vencimiento
Pais de origen

Numero de lote

Registro sanitario

Fecha de fabricacion

Caracteristicas Técnicas

Convencionales de acero inoxidable

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

[___| Segunda Revision

D Tercera Revisién

Homologado Por

7

232~2085 ~43




P R OMESE -CAL Procedimiento de Urgencia :58272:2 No. Casa

Medicinas que don Colidad € Vids 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Hoja Bisturi 322 2085

Renglon Codigo

Nombre Genérico : Hoja de Bisturi No.23
Caracteristicas ;

Presentacion : C/100

Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

i PRI St P ¥ e D
1 |_| Convencionales de acero inoxidable

2 |__| Filo curvo y punta aguda

3 |__| Fecha de esterilizacion

4 |__| Nombre del producto

5 |_| Marca y fabricante

6 |__| Facil de abrir

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Pais de origen

9 |__| Numero de lote

10 |_| Registro sanitario

11 |__| Fecha de fabricacién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~2024 ~45

I:’ Segunda Revision
Homologado Por

|:| Tercera Revision




PROMESEWNCAL e R (1 R

Medicinas que dan Calidad de Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE

Jeringa mL 323 2024
L
Nombre Genérico : Jeringa 20ml 21 x 1 1/2
Caracteristicas :
Presentacion : Caja de 100 Unidades
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Conector Ajuste Hermético
2 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacion
3 |_| Nombre del producto
4 |_| Marcay Fabricante
5 |_| Qué no Tenga Reflujo en el Embolo
6 |__| NUmero de Lote
7 |__| Conexion luer lock
8 |__| Tapon de hule ultra-delgado
9 |__| Aguja bisel presicion glide
10 |_| Certificacion FDA, CE y/o ISO
11 |__| Graduacion bien definida
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

’:’ Primera Revision 232"’2020 ""45

EI Segunda Revision
|:| Tercera Revisién Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL | 28i04722
Medicines que don Calided € Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Jeringa mL 324 2020
Nombre Genérico : Jeringa 3mL
Caracteristicas : Aguja21gx 1 1/2
Presentacion : Caja de 100 Unidades
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Conector Ajuste Hermético

3 |__| Nombre del producto
4 |__| Marcay Fabricante
5 |_| Qué no Tenga Reflujo en el Embolo
6 |__| Numero de Lote
7 |__| Conexion luer lock
8 |__| Tapdn de hule ultra-delgado
9 |__| Aguja bisel presicion glide
10 |__| Certificacion FDA, CE y/o ISO
11 |__| Graduacion bien definida
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

Caracteristicas Técnicas

2 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

I:] Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~2026 ~819




PROMESEXCAL Procedimiento de Urgencia | Fecha: | |No. Casa

Medicings que dam Calidod 4 Vide 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Jeringa 50m 325 2026
Nombre Genérico : Jeringa 50ml
Caracteristica
Presentacion : Caja de 50
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Conector ajustable hermético

2 |_| Fecha de esterilizacion ¢ fabricacién
3 |_| Nombre del producto

4 |__| Marca y fabricante

5 |_| Esfera goma en extremo proximal

6 |_| Numero de lote

7 |_| Registro sanitario

8 |__| Certificacion FDA,CE Y/O ISO

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

232~2022 ~45

D Primera Revision

D Segunda Revision

[ ] vercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Frcsimenoceuensa | [, e e

Medicinas que dan Calidad de Vida B8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 08:31:35

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Jeringa mL 326 2022
Nombre Genérico : Jeringa 5mL
Caracteristicas : 21Gx11/2”
Presentacion : Caja de 100 Unidades
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Conector Ajuste Hermético

2 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacion
3 || Nombre del producto

4 |__| Marca y Fabricante

5 |__| Qué no Tenga Reflujo en el Embolo
6 |__| Numero de Lote

7 |__| Conexion luer lock

8 |__| Tapodn de hule ultra-delgado

9 |__| Aguja bisel presicion glide
10 |__| Certificacion FDA, CE y/o ISO
11 |__| Graduacion bien definida
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico |
|:| Primera Revision

232~2022 ~45 !

D Segunda Revisién

|___] Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWNCAL _ 28104122
Medicinas gue don Calidod 4 Vida B8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE i ?
Jeringa Insulina 37 2029
Nombre Genérico : Jeringa Insulina
Caracteristicas : 27gx 1/2"
Presentacion : Caja de 100 Unidades
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Técnicas

1 |_| Conector Ajuste Hermético

2 |_| Aguja27gX1/2

3 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacion
4 |_| Nombre del Producto

5 |_| Marca y Fabricante

6 |__| Qué no Tenga Reflujo en el Embolo
7 |_| Numero de Lote

8 |_| Registro sanitario

9 |_| Uso oficial PROMESE/CAL
10 |_| Certificacion FDA, CE, Y/O ISO

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

l:l Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por

232~2039 ~47




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWNCAL , | 26/04/22
Podieings gus dom Gt 7o TR B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Llave tres vias 328 2039
Nombre Genérico : Llave de Tres Vias
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Desechable

5 |_| Rotacién de 360 Grados

6 |_| Fecha de Vencimiento o Fabricacion
7 |__| Nombre del Producto

8 |__| Nuamero de Lote

9 |_| Registro sanitario
10 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

Caracteristicas Técnicas
11

2 |_| Equipo para Conexion entre los Distintos Equipos
3 |_| De Infusién y las Canulas o Catéteres
4 |_| Con un Conector Macho y Dos Hembra

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

\:’ Segunda Revisién

I:l Tercera Revisién Homologado Por

oo vonomsuomseacons
ya

! 232~3397 ~9580




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEXCAL | | 26/04122
Medicinas que dan Calidod € Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE ? 9
Mascarilla con Reservorio Pediatrica 329 3397
Nombre Genérico : Mascarilla de Oxigeno con reservorio Pediatrica
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

3 |_| Mascara Ajustable a la Barbilla
4 |__| Desechable

5 [_| Marca del Fabricante

6 |__| Numero de Lote

7 || Nombre del Producto

8 |_| Bolsa Reservorio

9 |__| Pais de Origen

10 |_| Registro sanitario

Caracteristicas Técnicas
1 |__| De Vinil Suave sin Latex

2 |_| Sujecién con Elastico y Clip de Nariz Ajustable

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

l:l Primera Revision

D Segunda Revision

[:l Tercera Revision

Homologado Por

232~3396 ~9578




Fecha: No. Casa

P R o M Es E - C A L Procedimiento de Urgencia 25108 50

Modicinas que don Calidod & Vido .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Mascarilla de Oxigeno Pediatrica 330 3396
Nombre Genérico : Mascarilla de Oxigeno Pediatrica
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| De Vinyl Suave sin Latex

2 |_| Sujecion Con Elastico y Clip de Nariz Ajustable
3 |_| Mascarilla Ajustable a la Barbilla

4 |__| Desechable

5 |__| Marca del Fabricante

6 |_| Numero de Lote

7 || Nombre del Producto

8 |_| Fecha de Fabricacion y Expiracion

9 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:l Primera Revision

l
| 232~9353 ~9951

D Segunda Revisién

[ ] vercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglé Caodi
FICHA TECNICA DE engen o
Mascarilla para Nebulizar Adulto Kit 331 9353

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Mascarilla para Nebulizar Adulto

: Mascarilla y tubo
: Material Gastable
: Material Gastable

1 |_I De Vinil
2|_1
31
4
51
61
-
8 |
91l
10 |_|
L

Desechable

Marca del Fabricante

Nombre del Producto

Numero de Lote

Tamanfo Adulto

Frasco Para Nebulizar Medicamento
Registro sanitario

Pais de Origen

Fecha de Expiracion

Caracteristicas Técnicas

Sujecién Con Elastico y Clip de Nariz Suave

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
‘:l Primera Revisién

D Segunda Revisién

‘:l Tercera Revision

Homologado Por

/.

232~2419 ~67




PROM E s E 'C A L Procedimiento de Urgencia ;;;372;2 No. Casa

Medicinas que dan Calidad 4e Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Mascarilla pediatrico 332 2419
Nombre Genérico : Mascarilla para Nebulizar Pediatrica(KIT)
Caracteristicas
Presentacion : Masc. y tubo de conexion
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| De Vinil Suave

2 |_| Sujecion con Elastico, Clip para Nariz Suave
3 |_| Tamarfo Pediatrico

4 |__| Desechable

5 |_| Marca y Fabricante

6 |__| Nombre del Producto

7 |_| Numero de Lote

8 |__| Frasco para Medicamento
9 |_| Pais de Origen

10 |__| Fecha de Expiracion

11 |_| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

@

Para Uso Comité Técnico
|:] Primera Revision

L 232~2035 ~52

I:J Segunda Revision

Homologado Por

I:l Tercera Revision




PROMESEWCAL | Prcsmenodetigena | 7o |- cos

Medicinas gue don Calidad & Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Microgotero 333 2035
Nombre Genérico : Microgotero
Caracteristicas : 100ml
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapeutico : Material Gastable

1 |__| Con camara transparente dosificada

2 |__| Filtro de 170 micras en fondo camara dosificadora
3 |__| Céamara de goteo transparente

4 |__| Llave reguladora de paso pre-camara

5 |__| Llave reguladora post-camara

6 |_| Toma de latex para iny. intermit. en forma de "Y"
7 |__| Conexién luer-lock

8 |__| Fecha de esterilizacion

9 |__| Fecha de expiracion

10 |__| Datos del fabricante

11 |__| Pais de origen

12 |_| No. de lote

13 |_| Registro sanitario

14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

15 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:l Primera Revision

232~10347 ~869

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




Grupo Terapéutico : -

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESENCAL guig 28/04122
Medicines que dan Calidod 4 Vid 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglo Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE g L
Muleta Aluminio 334 10347
Nombre Genérico : Muleta Aluminio Adulto (L)
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

1 |_| Numero de Lote

2 |_| Datos del Fabricante

3 |_| Seguro de Fijacion del Tubo

4 |__| Longitud Ajustable

5 |__| 1 Base de Goma- Extremo Distal

6 |__| Sujetador para Apoyo de las Manos
7 |_| Apoyo Axilar Comodo Anatomico

8 |_| Registro sanitario

Caracteristicas Técnicas

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

[:l Segunda Revision

232~10349 ~869

[ | Tercera Revision Homologado Por




Grupo Terapéutico -

Procedimiento de Urgencia Fecha: |[No. Casa
PROMESEWCAL 26/04/22
Pedicings que don Calidod €. Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE ° °
Muleta Aluminio 335 10349
Nombre Genérico : Muleta Aluminio Adulto XL
Caracteristicas :
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

1 |l Numero de Lote

2 |_| Datos del Fabricante

3 |_| Seguro de Fijacion del Tubo

4 |__| Longitud Ajustable

5 |_| 1 Base de Goma- Extremo Distal

6 |__| Sujetador para Apoyo de las Manos
7 |_| Apoyo Axilar Comodo Anatomico

8 |__| Registro sanitario

Caracteristicas Tecnicas

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

I:I Tercera Revision Homologado Por

232~10348 ~869




PROMESEKCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
3,232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE SiEe e
Muleta Aluminio 336 10348

Lote

Nombre Genérico
Caracteristicas :
Presentacion : Unidad

: Muleta de Aluminio para adolescentes (S)

: Material Gastable

Grupo Terapéutico D -

11
2
3
41|
51
61l
71
8l

Caracteristicas Técnicas

Numero de Lote

Datos del Fabricante

Seguro de Fijacion del Tubo
Longitud Ajustable

1 Base de Goma- Extremo Distal
Sujetador para Apoyo de las Manos
Apoyo Axilar Comodo Anatomico
Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revision
|:’ Segunda Revisién

l:l Tercera Revision

Homologado Por

232~9879 ~9905




PROMESEWCAL || ProcedmientodeUmencia i jJcl, 1™ 5

Medicinas que don Calidad € Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Panal Desechable Adulto 337 9879

Renglén Codigo

Nombre Genérico : Panal Desechable para Adultos
Caracteristicas : Large (L)

Presentacion : Paquete

Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Namero de Lote

2 |__| Fecha de Fabricacion

3 |__| Tamafo Correcto

4 |__| Cinta Adhesiva En Ambos Extremos
5 |_| Forma Anatdmica

6 |__| Anti Escurrimiento (Absorbente)

7 |_| Que Permitan Movilidad

8 |_| Registro sanitario

9 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

e

Para Uso Comité Técnico
L—_l Primera Revision

232~9705 ~9905

D Segunda Revisién

[ vercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL Procedimiento de Urgencia Foctar ff Ho.Gean

Medicinas que dan Calidad 4o Vida L.232.PROMESEICAL—MAE—PEUR—2022-OOOSIPI’G 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Panal Desechable Adulto 338 9705
Nombre Genérico : Pafal Desechable para Adulto(Medium)
Caracteristicas
Presentacion : Paquete
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Numero de Lote

2 |__| Fecha de Fabricacion

3 |_| Tamano Correcto

4 |__| Cinta Adhesiva En Ambos Extremos
5 |__] Forma Anatomica

6 |__| Anti Escurrimiento (Absorbente)

7 || Que Permitan Movilidad

8 |_| Registro sanitario

9 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

o

Para Uso Comité Técnico

I:lPrimera Revisién 232"'9750 ""9905 \

D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: | [No. Casa
PROMESEWNCAL 28104722
Medicinas que dam Calidod 4 Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Panal Desechable Adulto 339 9750
Nombre Genérico : Pafal Desechable para Adulto (Small)
Caracteristicas
Presentacion : Paquete
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Numero de Lote
2 |__| Fecha de Fabricacion
3 |__| Tamario Correcto

5 |__| Forma Anatémica

6 |__| Anti Escurrimiento (Absorbente)
7 |__| Que Permitan Movilidad

8 |_| Registro sanitario

9 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

Caracteristicas Técnicas

4 |__| Cinta Adhesiva En Ambos Extremos

[ A P

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

l:l Segunda Revision

|:| Tercera Revisién

Homologado Por

A

232~10479 ~861




Procedimiento de Urgencia Fecha: | No. Casa
PROMESEWCAL 20104122
edicinas que dan Calidad € Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:02:09
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Pafal Desechable Nifio (M) 340 10479
Nombre Genérico : Parial Desechable para nifios L
Caracteristicas : 16-18 libras
Presentacion : Paquete
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Numero de Lote
2 |__| Fecha de Fabricacion
3 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Buena Absorcion

6 |__| Hipoalergenico

7 |__| Suave

8 |__| Registro sanitario

9 |__| Uso Oficial Promese/cal

4 |__| Aletas Adhesivas en Ambos Laterales

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisiéon

D Segunda Revision

I:l Tercera Revision

Homologado Por

232~10479 ~861




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
29/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:01:00
Renglé sdi
FICHA TECNICA DE englon | Codige
Panal Desechable Nifo (M) 341 10389

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Pafal Desechable Nifios (M)

Caracteristicas : 12-18 libras
Presentacion : Paquete
Lote : Material Gastable

. Material Gastable

Namero de Lote
Fecha de Fabricacion
Datos del Fabricante

1
2|1
31
41
5
6
7 Ll
8 |
9|

Buena Absorcion
Hipoalergenico

Suave

Registro sanitario

Uso Oficial Promese/cal

Caracteristicas Técnicas

Aletas Adhesivas en Ambos Laterales

[ e B e T Y

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

D Segunda Revision

I__—l Tercera Revision

Homologado Por

1
232~10389 ~861




P R OMESE -CAL Procedimiento de Urgencia 2':;'8:72 ] No. Casa

Medicinas que dan Calidad & Vida 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Panal Desechable (S) 342 10335
Nombre Genérico : Panal Desechable para Nifios(S)
Caracteristicas : 4-10kg
Presentacion : Paquete 24-26 Unidades
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico D -

1 |__| Numero de Lote

2 |__| Fecha de Fabricacion

3 |_| Datos del Fabricante

4 |__| Aletas Adhesivas en Ambos Laterales
5 |__| Buena Absorcion

6 |__| Hipoalergenico

7 || Suave

8 |_| Registro sanitario

9 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232~9880 "'9882

I:I Segunda Revision
[ ] rercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PROMESEWCAL 28104122
Bedicines gue don Colidod 4 Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Panal Desechable Neonatal 343 9880
Nombre Genérico : Pafal Desechable para Neonatos
Caracteristicas
Presentacion : Paquete
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Técnicas

1 |_| Numero de Lote

2 |__| Fecha de Fabricacién

3 |_| Absorbente

4 |__| Hipoalergenico

5 |_| Con Ajuste en Ambos Lados

6 |__| Material Suave

7 |_| Registro sanitario

8 |__| Absorcién Total de Acuerdo a las Pruebas:
9 |__| Datos del Fabricante
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision

Homologado Por

Fo}

232~10336 ~860




Grupo Terapéutico -

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWXCAL| 26/04122
Medicings que dan Calidad 4 Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE ¢ oo
Panal Desechable Recien Nacido 344 || 10336
Nombre Genérico : Panal Desechable Recien Nacido 2-5 kg
Caracteristicas
Presentacion : Paquete 28-30 Unidades
Lote : Material Gastable

2 |__| Fecha de Fabricacion
3 |__| Datos del Fabricante
4 |_| Para Nifios de 2-5 kgs.

5 |_| Aletas Adhesiva en Ambos Laterales
6 |__| Buena Absorcién

7 |_| Hipoalergenico

8 |__| Suave

9 |__| Registro sanitario

10 |_| Uso Oficial Promese/cal

Caracteristicas Técnicas
1 |_| Numero de Lote

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|___\ Primera Revision

D Segunda Revisién

I:] Tercera Revision Homologado Por

! 232~10447 ~969




Grupo Terapéutico ;-

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESENCAL 28/04/22
Aedicines que don Colidod 4 Vida F.232.PROMESEICAL-MAE-PEUR—2022-0008!Prc 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE | Reng v
Papel Ecografia 345 10447
Nombre Genérico : Papel Ecografia/Sonografia
Caracteristica : 110mm x 20m
Presentacion : Rollo
Lote : Material Gastable

1 |_| Numero de lote
2 |_| Fecha de fabricacion o expiracion
3 |_| Capa antielectrostatica

5 |_| Bajo nivel de humedad
6 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
7 |_| Fecha de expiracion

Caracteristicas Técnicas

4 |_| Minima cantidad de iones perjudiciales

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

I:I Segunda Revisién

[ ] rercera Revisién Homologado Por

s

|

' 232~9139 ~167




P R OMESE -CAL L Procedimiento de Urgencia ;;;2?22

Medicinas que dan Calidad 4c Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

No. Casa

Cadigo

9139

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Papel p/Camillas 346

Nombre Genérico : Papel para Camilla
Caracterisiticas
Presentacion : Rollo
Lote : Material Gastable
Grupo Terapeéutico . Material Gastable

2 |_| Ancho Adaptable a Camilla

3 |_| Longitud 50 Yardas

4 |__| Ancho 20" pulgadas

5 |__| Color Neutro

6 |__| Capacidad de Absorcién Moderada
7 |__| Namero de Lote

8 |__| Registro sanitario

1 |__| De Textura Suave

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

232~10321 ~848

D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENRCAL Procedimientode Urgencia | 7, ||

Sedices oo Zon Colidod 4 Vil B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Papel para Electrocardiograma 347 10321
Nombre Genérico : Papel para Electrocardiograma
Cacteristicas : EKG 50 x 30 mm
Presentacion : Rollo
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico -

1 || Cuadriculado (Milimetrado)

2 |__| Namero de Lote

3 |_| Cada Cuadro Pequefio Tmm

4 |_| Cada Cinco Pequefio hay una Linea Gruesa
5 |__| Registro sanitario

6 |__| Pais de Origen

7 |_| Logotipo

8 |__| Datos del Fabricante

9 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9928 ~9893

I:] Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
L 28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Rengléon Cadigo
FICHA TECNICA DE
Parche Adhesivo Electrodos 348 9928

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Paquete de 50
: Material Gastable
. Material Gastable

: Parche Adhesivo (Electrodo)

Numero de Lote

Fecha de Fabricacién o Expiracion
Broche Para Pegar Cable (De Metal)
Gel Conductora en Parte Interna
Adhesivo Para la Piel del Paciente
Uso oficial PROMESE/CAL

11
21
31
4
5
61

Caracteristicas Tecnicas

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:l Primera Revisién

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

 ENVASETERCIARIO VIONOTASUOBSERVACIONES
P

232~2063 ~48




PR OMESE MKCAL Procedimiento de Urgencia ;532?2:2

edicings que don Calidad 4c Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

No. Casa

Cabdigo

2063

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Mariposita 349

Nombre Genérico : Pericraneal No.21 (Mariposita).
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Aguja Siliconada, de Triple Bisel

2 |__| Aletas Flexibles para Manejo y Fijacion
3 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacion
4 |_| No.de Lote

5 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

232~2064 ~48

D Segunda Revision

Homologado Por

D Tercera Revision




A Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PRO ESE.CAL L.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Pr 28{04?22
Medicings que dan Calidad de Vida ¢ SHADARE B 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Mariposita 350 2064
Nombre Genérico : Pericraneal No.23 (Mariposita).
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

2 |_| Aletas Flexibles para Manejo y Fijacion
3 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacion
4 |__| No. de Lote

5 |__| Registro sanitario

1 |__| Aguja Siliconada, de Triple Bisel

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

‘:I Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por

232~2065 ~48




Medicinas que dan Calidad de Vida

28/04/22

Procedimiento de Urgencia Fecha:
PROMESEWXCAL SR

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

No. Casa

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Mariposita 351 2065
Nombre Genérico : Pericraneal No.25 (Mariposita).
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Técnicas

1 |_| Aguja Siliconada, de Triple Bisel

2 |__| Aletas Flexibles para Manejo y Fijacion
3 |__| Fecha de Esterilizacion o Fabricacion
4 |_| No.de Lote

5 |__| Registro sanitario

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

D Segunda Revisién

232~2432 ~319

[ ] Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: |(No. Casa
PROMESEWCAL || chsmere 26/04122
Medicinas que dan Calidad de Vida |[ AL-MAE-PEUR-2022-0008/P L
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Perita de Aspiracion 352 2432
Nombre Genérico : Perita de Aspiracion (Nasal)
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Esfera de Goma Con Punta Atraumatica y Flexibl
2 |_| Tamario Unico

3 |__| Numero de Lote

4 |__| Fecha de Fabricacion

5 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
232~10344 ~810

D Primera Revisién

I:] Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWRCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
b-232.PROMESEICAL—MAE-PEUR—2022-OOUBIPrc 14:04:01
Rengléon Caodigo
FICHA TECNICA DE
Resucitador Adulto 353 10344

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Resucitador Adulto(Ambu)

: Kit
: Material Gastable

2 |__| Pais de Origen
3 |__| Ndmero de Lote

6 |__| Mascarilla

4 |_| Fecha de Fabricacion
5 |__| Numero de Componentes

7 |_| Ambos con Orificio para Oxigeno

8 |__| Tubo Corrugado

g |__| Bolsa Autoinflamable con Orificio parte Post. para
10 |__| Registro sanitario
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

1 |__| Nombre del Producto

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision

D Segunda Revision
D Tercera Revision

Homologado Por

232~9255 ~245




Fecha: No. Casa

P R o M E s E . C AL Procedimiento de Urgencia 2810419

Siodicinas qus don Colidiod & Vil 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Resucitador Neonatal 354 9255
Nombre Genérico : Resucitador Neonatal Kit
Caracteristicas
Presentacion : Kit
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico ;-

1 |__| Nombre del producto

2 |__| Pais de origen
3 || Lote
4 |__| Fecha de fabricacion

5 |__| Numero de componentes

6 |__| Mascarilla

7 |__| Ambos con orificio para oxigeno

8 |__| Tubode PVC

9 |__| Bolsa autoinflamable con orificio parte post. para
10 |_| Registro sanitario
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|—__] Primera Revision

r
1 232~9494 ~9933

r__—l Segunda Revisién

|:| Tercera Revision Homologado Por




M Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PRO ESE-CAL B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida |[ ) 20 | 140401
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Rodillera Mediana(M) 355 9494
Nombre Genérico : Rodillera mediana
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1]_] Tallas M

2 |__| Numero de Lote

3 |__| Fecha de Fabricacion

4 |__| Cierre Proximal Tipo Velcro o No
5 |__| Compresion Fuerte y Uniforme

6 |__| Advertencias Especiales

7 |__| Datos del Fabricante

8 |__| Apertura Parte Posterior

9 |__| Registro sanitario
10 |__| Presion Uniforme

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

|:| Tercera Revision

Homologado Por

232~10359 ~B7{




P R OMESE -CAL Procedimiento de Urgencia 553272 L No. Casa

edicinas que don Calided dc Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sabana Quirurgica Esteril (Desechable) 356 10359

Renglon Codigo

Nombre Genérico : Sabana Quirtrgica Estéril
Caracteristicas

Presentacion : Unidad, Funda Estéril
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico s -

1 |__| Nudmero de Lote
2 |__| Datos del Fabricante
3 |_| Medida

4 |__| Empaque Unitario Esteril

5 |__| Absorvente

6 |__| Impermeable

7 || Aleta

8 |__| Resistente a Rasgadura

9 |__| Registro sanitario
10 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

l:l Primera Revisién 232""9889 ""'9902

I:l Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




o A Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PR ESE-CAL 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 28{04?22
Medicinas que dan Calidad de Vida |[* : . i S 14:0401
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sello de Agua 357 9889
Nombre Genérico : Sello de Agua
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Material, plastico o de vidrio
2 |_| Namero de lote
3 |__| Fecha de fabricacion

4 |__| Escala para medir volumen

6 |__| Clamp para interrumpir drenaje
7 |__| Manguera adaptada al frasco
8 |__| Registro sanitario

Caracteristicas Técnicas

5 |__| Dos conexiones para adaptar manguera, paciente

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revisién

|_—_| Tercera Revision Homologado Por

232~9185 ~146




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia :;;322 No. Casa

edicinas que don Colidad 4 Vida .232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda de Succion #5 Esteril 358 9185
Nombre Genérico : Sonda de Aspiracion #5-Esteril
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico -

1 |_| Tipo Convencional de PVC

2 |__| Atraumatica, Punta Biselada
3 |__| Control Manual De Aspiracién
4 |__| Fecha de Manufactura

5 |__| Orificios Laterales y Terminales
6 |__| Namero de Lote

7 |__| Nombre del Fabricante

8 |__| Pais de Origen

9 |__| Estéril
10 |__| Registro sanitario

11 |__| Uso Oficial Promese/cal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232""1 0080 ""'56

D Segunda Revisién
|:| Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;;:z , No. Casa

Medicinas que dam Calidad &c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Aspiracion 359 10080

Renglén Cadigo

Nombre Genérico : Sonda de Aspiracion No.8
Caracteristicas

Presentacion : Unidad

Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Técnicas
1 |_| Compuesta de silicona

2 |__| Esteril

3 |_| Pivote ajustable a presion

4 |__| Extremo distal abierto con orificio lateral
5 |__| Extremo proximal

6 |__| Fecha de esterilizacion o fabricacion

7 |__| Control manual de aspiracion

8 |__| Numero de lote

9 |__| Empaque unitario estéril

10 |__| Registro sanitario

11 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién 232"'1 0076 -'56

D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PR OM Es E-C AL Procedimiento de Urgencia ;;82?2 , No. Casa

Medicinas que dan Calidad & Vida .232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Aspiracion 360 10076

Nombre Genérico : Sonda de Aspiracion No. 10
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Compuesta de silicona

2 |_| Esteril

3 |__| Pivote ajustable a presion

4 |_| Extremo distal abierto con orificio lateral
5 |__| Extremo proximal

6 |__| Fecha de esterilizacion o fabricacion

7 || Control manual de aspiracion

8 |__| Numero de lote

9 |_| Empaque unitario esteril

10 |__| Registro sanitario
11 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

73

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232~2292 ""56

D Segunda Revision
[:‘ Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;3272 , No. Casa

Medicinas que dan Cafidad 4 Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Aspiracion 361 2292
Nombre Genérico : Sonda de Aspiracion No. 12
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Compuesta de silicona

2 |_| Esteril

3 |__| Pivote ajustable a presion

4 |_| Extremo distal abierto con orificio lateral
5 |__| Extremo proximal

6 |__| Fecha de esterilizacion o fabricacion

7 |__| Control manual de aspiracion
8 |_| Numero de lote

9 |__| Empaque unitario estéril

10 |__| Registro sanitario

11 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

f:

Para Uso Comité Técnico
I:‘ Primera Revision

232~10077 ~56

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESENRCAL e |

iedicmes our dan Coludod 7 Tide. 1292 PROMESEICAL-MAE-PEUR 2022-0008/Pre)  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Aspiracion l 362 10077
Nombre Genérico : Sonda de Aspiracion No. 14
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable
e e GRS
1 |__| Compuesta de silicona
2 |__| Estéril

3 |_| Pivote ajustable a presién

4 |_| Extremo distal abierto con orificio lateral
5 |__| Extremo proximal

6 |__| Fecha de esterilizacion o fabricacion

7 |__| Control manual de aspiracién
8 |__| Numero de lote
9 |__| Empaque unitario estéril

10 |__| Registro sanitario
11 |__| Fecha de fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

/

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232""1 0078 ""56

‘:‘ Segunda Revision
D Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | Froostmenodeusensa | 205 ||t cee

Medicinas que dan Cafidad de Vida 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Aspiracion 363 10078

Nombre Genérico : Sonda de Aspiracion No.16
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Compuesta de silicona

2 |__| Estéril

3 |_| Pivote ajustable a presion

4 |__| Extremo distal abierto con orificio lateral
5 |__| Extremo proximal

6 |__| Fecha de esterilizacion o fabricacion

7 |__| Control manual de aspiracion

8 |__| Numero de lote
9 |__| Empaque unitario estéril
10 |__| Registro sanitario

11 |__| Fecha de fabricacién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

/

Para Uso Comité Técnico i

[:J Primera Revision ‘ 232""9955 ~56

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENRCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
§.232.PROMESEICAL-MAE-PEUR—2022-0008/PI‘C 14:04:01
Renglén Codigo
FICHA TECNICA DE
Sonda Aspiracion 364 9955
L

Nombre Genérico
Caracteristicas :
: Unidad

: Sonda Aspiracion No.18

Presentacion
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1
21
31
4|
5
61|
71l
81l
9
10 ||
11 1

Compuesta de silicona
Esteril
Pivote ajustable a presion

Extremo proximal

Fecha de esterilizacién o fabricacion
Control manual de aspiracion
Numero de lote

Empaque unitario estéril

Registro sanitario

Fecha de fabricacion

Caracteristicas Técnicas

Extremo distal abierto con orificio lateral

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l___] Primera Revision

l:l Segunda Revision

I___] Tercera Revision

Homologado Por

| 232~9959 ~9958




PROMESEWCAL | Frcedmenodetmenda | 50, || ™=

iedicines que dan Calidad € Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Foley 2 Vias No.10 365 9959
Nombre Genérico : Sonda Foley 2 Vias No.10
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico ;=

1 |__| Convencional de Latex Siliconado
2 |__| Extremo Distal Con Punta Cilindrica Atraumatica
3 |__| Dos Orificios Laterales
4 |__| Globo Rellenable
5 |__| Fecha de Esterilizacion
6 |__| Fecha de Expiracion
7 || Ndmero de Lote
8 |__| Datos del Fabricante
9 |__| Pais de Origen
10 |__| Registro sanitario
11 |_| Fecha de Fabricacion
12 |__| Uso Oficial promese/cal
13 |_| Extremo proximal de 2 vias de conexion Universa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

DPrimera Revision 232"’2333 ""'9959

l:‘ Segunda Revision
I—__I Tercera Revision Homologado Por




W Procedimiento de Urgencia Facha | NG Gasa
PRO ESE .CAL B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida |[ 1 . B 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Foley 2 Vias No.14 366 2333
Nombre Genérico : Sonda Foley 2 Vias
Caracteristicas : No.14
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Convencional de Latex Siliconado

9 |__| Datos del Fabricante
10 |__| Pais de Origen
11 |__| Registro sanitario
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
13 |__| Fecha de Fabricacion

Caracteristicas Téecnicas

2 |__| Extremo Distal Con Punta Cilindrica Atraumatica
3 |__| Dos Orificios Laterales

4 |__| Globos Rellenables

6 |__| Fecha de Esterilizacion

7 |__| Fecha de Expiracion

8 |_| Numero de Lote

14 |__| Extremo proximal de 2 vias de conexion universa

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revisién

D Segunda Revisién

[ ] Tercera Revision Homologado Por

232~9355 ~9928




PROMESEWCAL | Procsdmenodetena | 55, | o o

edicinas que don Calidad 4 Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Foley 2 Vias No.18 367 9355
Nombre Genérico : Sonda Foley 2 Vias
Caracteristicas : No. 18
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Convencional de Latex Siliconado
2 |__| Extremo Distal Con Punta Cilindrica Atraumatica
3 |__| Dos Orificios Laterales
4 |__| Globo Rellenable
5 |__| Fecha De Esterilizacion
6 |__| Fecha de Expiracion
7 || Numero de Lote
8 |__| Datos del Fabricante
9 |__| Pais de Origen
10 |__| Registro sanitario
11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
12 |__| Fecha De Fabricacion
13 |__| Extremo proximal de 2 vias de conexion universa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9963 ~9924

D Segunda Revision

[ ] Tercera Revision Homologado Por




A Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PRO ESE-CAL 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida e, i PEtp: e 140401
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Foley No.18 368 9963
Nombre Genérico : Sonda Foley No.18
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapeutico : Material Gastable

Caracteristicas Tecnicas

1 |__| Convencional de Latex Siliconado

3 |__| Dos Orificios Laterales
4 |__| Globo Rellenable
5 |__| Extremo Proximal 3 Vias
6 |__| Fecha de Esterilizacion
7 |__| Fecha de Expiracion
8 |__| Numero de Lote
9 |__| Datos del Fabricante
10 |__| Pais de Origen
11 |__| Registro sanitario
12 |__| Uso Oficial promese/ cal
13 |__| Fecha de Fabricacion

2 |_| Extremo Distal Con Punta Cilindrica Atraumatica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revisién

Homologado Por

232~2307 ~9967




PROMESEWCAL || Fecsimemosebsenca | ™™

tedicings que don Calidad 4c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Nasogastrica #14 i 369 2307
Nombre Genérico : Sonda Nasogastrica No.14(Levin)
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

Caracteristicas Técnicas
1 |__| PVC Transparente
2 |_| Flexible Con Linea Radiopaca
3 |__| Fecha de Esterilizacion

4 |__| Cierre Distal Y Conector A Jeringa
5 |__| Numero de Lote

6 |__| Con Extremo Distal Abierto con 4 orificios laterale
7 || Longitud
8 |__| Fecha de Vencimiento

9 |__| Punta Roma Atraumatica
10 |__| Datos del Fabricante
11 |__| Pais de Origen
12 |__| Registro sanitario
13 |__| Fecha de Fabricacion
14 |__| Uso oficial promese/cal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~2308 ~9968

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




o n I Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
P R ESE -CAL B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd 28’-04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida ] g i a0 B/F Lot
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sonda Nasogastrica #16 370 2308
Nombre Genérico : Sonda Nasogastrica (Levin)
Caracteristicas : No.16
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| PVC transparente
2 |_| Flexible con linea radiopaca
3 |__| Con extremo distal abierto

4 |__| Fecha de esterilizacion

5 |__| Cierre distal y conector a jeringa
6 |__| Numero de lote

7 || Longitud 120cm

8 |__| Fecha de vencimiento

9 |__| Punta roma atraumatica
10 |__| Datos del fabricante
11 |__| Pais de origen
12 |__| Registro sanitario
13 |__| Punta cilindrica abierta con orificios
14 |__| Uso oficial Promese/cal
15 |__| Fecha de Fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

‘:‘ Segunda Revision

I___] Tercera Revision Homologado Por

232~10499 ~119




o "' Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PR ESE -CAL B.232.PROMESE/CAL-MAE-PE! 022-0008/P 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida ’ ‘ d BEUR 2002 i 140401 ||l—rx
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Sujetador de Tubo Endotraqueal Adulto 371 10499
Nombre Genérico : Sujetador de tubo Endotraqueal Adulto
Caracteristica
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

Caracteristicas Técnicas

Nombre del producto
2 |__| Pais de origen
3 || No. de lote

4 |__| Fecha de fabricacién
5 |__| Fijacién segura y firme
6 |__| Minimiza transferencia

7 |__| Secrecién bucal por debajo del manguillo

8 |__| Sistema de via deslizable

9 |__| Placa frontal con suave esponja
10 |__| Minimiza la irritacion de la piel
11 |_| Bloqueo de mordida integral
12 |__| Capacidad para soportar sondas nasogastricas
13 |_| No metalico
14 |__| Compatible con resonancia magnética y tomograf
15 |__| Uso oficial promese/cal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9251 ~246J

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENRCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglén Cadigo
FICHA TECNICA DE
Sujetador de Tubo Endotraqueal Neonat ([T 9251

Nombre Genérico

Caracteristicas :

Presentacion : Unidad

Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

: Sujetador de tubo Endotraqueal Neonatal

Caracteristicas Tecnicas

1 |_| Nombre del Producto

2 |__| Pais de Origen

3 || Namero de Lote

4 |__| Fecha de Fabricacion

5 |__| Fijacion segura y firme

6 |__| Libre de latex

7 |__| Desechable

8 |__| No metalico

9 |_| Placa frontal con suave esponja
10 |__| Minimiza la irritacion de la piel
11 |_| Blogueo de medida integral
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

—

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

[:l Segunda Revision

’:‘ Tercera Revision Homologado Por

232~10360 ~878




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESENRCAL | | 28104122
Medicinas que don Calidad dc Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Suspensorio Escrotal (L) 373 10360

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion
Lote

: Suspensorio Escrotal (L)

: Funda Unidad Estéril
: Material Gastable

Grupo Terapéutico i -

Caracteristicas Tecnicas
1 |__| Numero de Lote

2 |__| Datos del Fabricante

3 |__| Fecha de Fabricacion

4 |__| Material Hipoalergico

5 |__| Banda para Sujetar a la Cintura

6 |__| Bandas para Agarrar las Piernas

7 |_| Bolsa para Proteger o Agarrar los Testiculos

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
’:’ Primera Revision

T232~9496 ~9572

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




Grupo Terapéutico ;-

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PROMESEWCAL | "="eo®
tedicines gue don Calidod &s Vida .232.PR( E/CAL- EUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tobillera(L) 374 9496
Nombre Genérico : Tobillera larga
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

2 |__| Namero de Lote

3 |__| Fecha de Fabricacion

4 |__| Abertura en la Parte Posterior

5 |__| Cierre Proximal Tipo Velcro o No
6 |_| Compresion Fuerte y Uniforme

7 |__| Datos del Fabricante

Caracteristicas Tecnicas
1 || Tallas (L)

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

l:l Segunda Revisiéon

I:I Tercera Revision

Homologado Por

/D

(232—-9097 -4787




PROM Es E-C AL Procedimiento de Urgencia 2";;:72 ) No. Casa

Ddedicinas que dan Calidad de Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 09:15:56

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo de Drenaje 375 9097
Nombre Genérico : Tubo de Drenaje Tipo Penrose(L)
Caracteristicas :
Presentacion : 1"x 12-18
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Tubo de Caucho

2 |_| Aplanado y Blando

3 |_| Logotipo

4 |__| Pais de Origen

5 |__| Numero de Lote

6 |__| Registro sanitario

7 |__| Datos del Fabricante

8 |__| Fecha de fabricacion
9 |__| Fecha de esterilizacion
10 |__| Uso oficial promese/cal

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revisién 232""90 97 ""478

|:| Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
R fo} Codi
FICHA TECNICA DE i |
Tubo Penrose 376 9872

Nombre Genérico
Caracteristicas :
: 1/2 X 12-18

Presentacion
Lote : Material Gastabl
Grupo Terapéutico : Material Gastabl

: Tubo de Drenaje Tipo Penrose(M)

e
e

Fecha de Fabricacion
Aplanado y blanda
Tubo de caucho
Logotipo

Fecha de esterilizacion
Datos del fabricante
Registro sanitario

Pais de origen

Uso oficial promese/cal

2|
31
4 |_|
51
61l
71
8 1
9
10 |

1 |__| Numero de lote

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

I:] Segunda Revisién

[ ] Tercera Revision Homologado Por

232~9099 ~478




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL | 28104122
tedicines gue don Colided € Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo de Drenaje 377 9099
Nombre Genérico : Tubo de Drenaje Tipo Penrose(S)
Caracteristicas :
Presentacion 2 1/4 x12-18
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 || Tubo de Caucho

2 |__| Aplanado y Blando

3 |_| Logotipo

4 |__| Pais de Origen

5 |__| Numero de Lote

6 |__| Registro sanitario

7 |__| Datos del Fabricante

8 |__| Fecha de fabricacion

9 |__| Fecha de esterilizacion
10 |__| Uso oficial promese/cal

Caracteristicas Técnicas

]

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revision

I:‘ Tercera Revision

Homologado Por

{ 232~9869 ~61




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22

J5.232.PROMESEICAL-MAE-PEUR-ZOZZ—OOOBIPm 14:04:01

PROMESEXCAL

Medicinas que dan Cafidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Sin Globo 378 9869
Nombre Genérico : Tubo Endotraqueal B.P No.2.0
Caracteristicas ;
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 || Singlobo

2 |__| Linea radiopaca
3 |__| Obturador de punta roma con conexion Luer-lock
4 |_| Conect. proximal de 15mm a equip.de ventilacion
5 |__| Orificio lateral (Murphy)
6 |__| Numero de lote
7 |__| Material no toxico, claro y resistente
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |_| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracion
11 |_| Marcador en cm y con guias de cuerdas vocales
12 |__| Datos del fabricantes
13 |__| EnPVC grado médico
14 |__| Extremo distal abierto con punta biselada
15 |__| Sin latex
16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico T

D Primera Revisién ‘ 232"'9870 ""61

D Segunda Revision

[ ] ercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | Freomenses i iz ||

Dedicinas que don Calidad € Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq)  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Sin Globo 379 9870
Nombre Genérico : Tubo Endotragueal B.P No.2.5
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico ;-

1 |_| Singlobo
2 |__| Linea radiopaca
3 |_| Obturador de punta roma con conexion Luer-lock
4 |__| Conect. proximal de 15mm a equip.de ventilaciéon
5 |__| Orificio lateral (Murphy)
6 |__| Numero de lote
7 || Material no téxico, claro y resistente
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracién
11 |__| Marcador en cm y con guias de cuerdas vocales
12 |_| Datos del fabricantes
13 |_| En PVC grado médico
14 |__| Extremo distal abierto con punta biselada
15 |__| Sinlatex
16 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

{ 232~2254 ~61

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Focsimenoseunnee | ool ™™

iedicines cue Jon Calided 7 Vile B 232, PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Sin Globo 380 2254
Nombre Genérico : Tubo Endotraqueal
Caracteristicas : No.3.5
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

Caracteristicas Tecnicas

Sin globo
2 |_| Linea radiopaca
3 |_| Obturador de punta roma con conexion Luer-lock
4 |__| Conect. proximal de 15mm a equip.de ventilacion
5 |__| Orificio lateral (Murphy)
6 |__| Numero de lote
7 || Material no toxico, claro y resistente
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracion
11 |_| Marcador en cm y con guias de cuerdas vocales
12 |__| Datos del fabricantes
13 |_| En PVC grado médico
14 |__| Extremo distal abierto con punta biselada
15 |__| Sin latex
16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~2255 ~61

D Segunda Revision

[ ] rercera Revisién Homologado Por




PROM ESEWCAL Procedimiento de Urgencia 589!((:):7;2 No. Casa

Medicinas que dam Calidad dc Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Sin Globo 381 2255
Nombre Genérico : Tubo Endotraqueal No.4.0
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 || Sin globo

2 || Linea radiopaca
3 |__| Obturador de punta roma con conexion Luer-lock
4 |__| Conect. proximal de 15mm a equip.de ventilacion
5 |_| Orificio lateral (Murphy)
6 |__| Numero de lote
7 |_| Material no toxico, claro y resistente
8 |__| Fecha de esterilizacion
g |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracion
11 |__| Marcador en cm y con guias de cuerdas vocales
12 |__| Datos del fabricantes
13 |__| EnPVC grado medico
14 |__| Extremo distal abierto con punta biselada
15 |__| Sin latex
16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

232~2256 ~62J

D Segunda Revision

[ ] tercera Revisin Homologado Por




P ROM ESE -C AL Procedimiento de Urgencia ZF;ET;Z: , No. Casa

edicinas que dan Calidad 4c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Con Balon L382 2256

Renglén Codigo

Nombre Genérico : Tubo Endotraqueal B.P No.4.5 C/ balon
Caracteristicas ;

Presentacion : Unidad

Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Con globo

2 |__| Linea radiopaca
3 |__| Obturador de punta roma con conexion Luer-Lock
4 |__| Conector proximal de 15mm a equip.de ventilacié
5 |__| Orificio lateral
6 |__| Numero de lote
7 |__| Datos del fabricante
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracion
11 |__| Baja presion y volumen medio 7.5 mm -10.5 mm
12 |__| Fabricado en PVC grado medico
13 |__| Extremo distal abierto con punta biselada
14 |__| Balén blando de presion baja
15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

.

Para Uso Comité Técnico

T— \ 232~2259 ~62 J

D Segunda Revision
[ ] Tercera Revision Homologado Por




P R OMESE -C Al_ Procedimiento de Urgencia 2*‘;;2?2 , No. Casa

iedicines que don Calided € Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq)  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Con Balon 383 2259
Nombre Genérico : Tubo Endotraqueal B.P No.6.0 C/balon
Caracteristicas -
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

Con globo

2 |__| Linea radiopaca
3 |__| Obturador de punta roma con conexion Luer-Lock
4 |__| Conector proximal de 15mm a equip.de ventilacid
5 |__| Orificio lateral
6 |__| Numero de lote
7 || Datos del fabricante
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracion
11 |__| Baja presion y volumen medio 7.5 mm -10.5 mm
12 |_| Fabricado en PVC grado médico
13 |__| Extremo distal abierto con punta biselada
14 |__| Baloén blando de presion baja
15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l—_—_| Primera Revision

| 232~2264 ~62

|:| Segunda Revisién

[ verceraRevisién Homologado Por




PROM ESEWCAL Procedimiento de Urgencia ;;;2?22 No. Casa

edicinas que don Calided € Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Con Balon i 384 2264
Nombre Genérico : Tubo Endotraqueal No.8.5 C/balén
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |_| Con globo

2 |__| Linea radiopaca

3 |__| Obturador de punta roma con conexion Luer-Lock
4 |__| Conector proximal de 15mm a equip.de ventilacié
5 |__| Orificio lateral

6 |__| Numero de lote

7 |__| Datos del fabricante
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracion
11 |__| Baija presién y volumen medio 7.5 mm -10.5 mm
12 |__| Fabricado en PVC grado médico
13 |__| Extremo distal abierto con punta biselada
14 |__| Baldn blando de presion baja
15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

DPrimeraRevisién | 232~2265 ~62

|:I Segunda Revision
[ ] Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL | Posimemomebence | i, | ™™

Seedicines gue don Calided 4: Vida B 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq|  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales rRenglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Con Balon 385 2265
Nombre Genérico : Tubo Endotraqueal No.9 C/baldn
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |__| Con globo

2 |_| Linea radiopaca
3 |__| Obturador de punta roma con conexion Luer-Lock
4 |_| Conector proximal de 15mm a equip.de ventilacié
5 |__| Orificio lateral
6 |__| Numero de lote
7 |__| Datos del fabricante
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |__| Fecha de expiracion
11 |__| Baja presion y volumen medio 7.5 mm -10.5 mm
12 |__| Fabricado en PVC grado médico
13 |_| Extremo distal abierto con punta biselada
14 |__| Balén blando de presion baja
15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

=
D Primera Revision L232~1 0490 "'62

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




PR OM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;3:72:2 No. Casa

tedicinas que don Colidod € VWha 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg|  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo endotraqueal Con Balon 386 10490
Nombre Genérico : Tubo endotraqueal No. 9.5 c/balon
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : -

1 |_| Con globo
2 |_| Linea radiopaca
3 |_| Obturador de punta roma con conexion Luer-Lock
4 |__| Conector proximal de 15mm a equip.de ventilacié
5 |__| Orificio lateral
6 |__| Numero de lote
7 || Datos del fabricante
8 |__| Fecha de esterilizacion
9 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
10 |_| Fecha de expiracion
11 |_| Baja presion y volumen medio 7.5 mm -10.5 mm
12 |__| Fabricado en PVC grado médico
13 |_| Extremo distal abierto con punta biselada
14 |__| Balén blando de presion baja
15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I_—_] Primera Revision 232"’9939 ""'1 42 4\

D Segunda Revisién
[ ] Tercera Revisién Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
28/04/22

3,232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg|  14:04:01

PROMESERCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales Penglén Cddigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo Toraxico 387 9939
Nombre Genérico : Tubo Toraxico con Trocar No.12
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |_| RectodePVC

2 |_| Linea Longitudinal Radiopaca

3 |_| Extremo Distal Con Punta Roma Perforada
4 |__| Orificios Laterales a Distinto Nivel

5 |__| Extremo Proximal Adaptable a Conexion
6 |__| Fecha de Vencimiento o Fabricacion

7 || Numero de Lote

8 |__| Datos del Fabricante

9 |__| Pais de Origen
10 |__| Escala Para Profundidad (Control)

11 |__| Estéril
12 |__| Trocar Incluido Metalico
13 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I_—_| Primera Revision

| 232~9940 ~142

D Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESERCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglén Codigo
FICHA TECNICA DE
Tubo Toraxico 388 9940

Lote

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion : Unidad

Grupo Terapéutico

: Tubo Toraxico con Trocar No. 14

: Material Gastable

. Material Gastable

2|
3|
4
5
6 |_|
7 |
8 |_|
9|1
10 |
11 ||
12 ||
13 ||

Caracteristicas Tecnicas

Recto de PVC
Linea Longitudinal Radiopaca

Extremo Distal Con Punta Roma Perforada

Orificios Laterales a Distinto Nivel

Extremo Proximal Adaptable a Conexion

Fecha de Vencimiento o Fabricacion
Numero de Lote

Datos del Fabricante

Pais de Origen

Escala Para Profundidad (Control)
Estéril

Trocar Incluido Metalico

Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

‘:I Primera Revision
|:l Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

79

| 232-9941

~142




o " I Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
PR ESE -CAL 8 232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-00 28[-04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida |[7 Mg s -2022-0008/Prg|  14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo Toraxico 389 9941
Nombre Genérico : Tubo Toraxico con Trocar No.16
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

11
2 || Linea Longitudinal Radiopaca

4 |__| Orificios Laterales a Distinto Nivel

6 |__| Fecha de Vencimiento o Fabricacion
7 |__| Numero de Lote
8 |__| Datos del Fabricante
9 |_| Pais de Origen
10 |__| Escala Para Profundidad (Control)
11 |__| Estéril
12 |_| Trocar Incluido Metalico
13 |__| Registro sanitario

3 |__| Extremo Distal Con Punta Roma Perforada

5 |__| Extremo Proximal Adaptable a Conexion

Recto de PVC

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
Ij Primera Revision

D Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~9942 ~142




P R OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia ;;3272 , No. Casa

i ot don Colidod & e 8.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cddigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo Toraxico 390 9942
Nombre Genérico : Tubo Toraxico con Trocar No.20
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |__| Rectode PVC
2 |_| Linea Longitudinal Radiopaca
3 |_| Extremo Distal Con Punta Roma Perforada
4 |__| Orificios Laterales a Distinto Nivel
5 |__| Extremo Proximal Adaptable a Conexion
6 |__| Fecha de Vencimiento o Fabricacion
7 || Ndamero de Lote
8 |__| Datos del Fabricante
9 |__| Pais de Origen
10 |__| Escala Para Profundidad (Control)
11 |__| Estéril
12 |_| Trocar Incluido Metélico
13 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico F

l:l Primera Revision ‘ 232"'9943 -~ 1 42

I:] Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
28/04/22
3,232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd|  14:04:01
Renglén Cadigo
FICHA TECNICA DE
Tubo Toraxico 391 9943

Lote

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion : Unidad

Grupo Terapéutico

: Tubo Toraxico con Trocar No.24

: Material Gastable

. Material Gastable

21
31
41_
5|
61
71
81l
9|l
10 ||
1|
12 ||
13 1

Caracteristicas Tecnicas

Recto de PVC
Linea Longitudinal Radiopaca

Extremo Distal Con Punta Roma Perforada

Orificios Laterales a Distinto Nivel

Extremo Proximal Adaptable a Conexion

Fecha de Vencimiento o Fabricacion
Numero de Lote

Datos del Fabricante

Pais de Origen

Escala Para Profundidad (Control)
Estéril

Trocar Incluido Metalico

Registro sanitario

FE ek

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

D Segunda Revision

I:I Tercera Revision

Para Uso Comité Técnico
’:‘ Primera Revision

Homologado Por

( 232~9944 ~142




PROMESEWCAL | Fosinemeduonis | Lo, | o

Medicinas que dan Cafidad 4c Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE r
Tubo Toraxico 392 9944

Nombre Geneérico : Tubo Toraxico con Trocar No.28
Caracteristicas

Presentacion : Unidad

Lote : Material Gastable

Grupo Terapéutico : Material Gastable

Caracteristicas Tecnicas
1 |_| RectodePVC

2 |__| Linea Longitudinal Radiopaca

3 |__| Extremo Distal Con Punta Roma Perforada
4 |__| Orificios Laterales a Distinto Nivel

5 |__| Extremo Proximal Adaptable a Conexion
6 |__| Fecha de Vencimiento o Fabricacion

7 || Numero de Lote

8 |__| Datos del Fabricante

9 |_| Pais de Origen
10 |__| Escala Para Profundidad (Control)

11 |__| Estéril

12 |__| Trocar Incluido Metalico

13 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9945 ~142

D Segunda Revision

[:l Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;82?2 , No. Casa

edicines coe dan Cofdod 7 Tide k 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Tubo Toraxico 393 9945
Nombre Genérico : Tubo Toraxico con Trocar No.32
Caracteristicas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |_| Rectode PVC
2 |__| Linea Longitudinal Radiopaca
3 |_| Extremo Distal Con Punta Roma Perforada
4 |__| Orificios Laterales a Distinto Nivel
5 |__| Extremo Proximal Adaptable a Conexion
6 |__| Fecha de Vencimiento o Fabricacién
7 |__| Namero de Lote
8 |__| Datos del Fabricante
9 |__| Pais de Origen
10 |__| Escala Para Profundidad (Control)
11 |__| Estéril
12 |__| Trocar Incluido Metélico
13 |__| Registro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

.
- 232~1987 ~63J

El Segunda Revision

[:I Tercera Revision Homologado Por




PROM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia ;;;272 ] No. Casa

Atedicinas que don Colidad €c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Venda yeso 394 1987
Nombre Genérico : Venda de Yeso
Caracteristicas : 4 x5 Yardas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |_| Cantidad por envase

2 |__| Fecha de manufactura
3 || Logotipo de la empresa
4 |_| Longitud total
5 |_| Tiempo de absorcion en la inmersion
6 |__| Tiempo de secado y endurecimiento
7 || Advertencias especiales de almacenaje
8 |__| Poca cantidad vendajes/rollos para conseguir frag
9 |__| Buena adhesion del yeso al tramado de venda
10 |__| Numero de lote
11 |__| Registro Sanitario
12 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:I Primera Revision

 232~1990 ~64J

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




PROM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia :;3272:2 No. Casa

Medicinas que dan Calidad 4 Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Venda elastica | 395 1990
Nombre Genérico : Venda Elastica
Caracteristicas : 4 x5 Yardas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Material Gastable

1 |__| Ajuste al miembro o extremidad en forma de tira
2 |__| Soporte firme

3 |__| Reusable

4 |__| Bordes suaves que no marcan ni daian la piel

5 |__| Buena elasticidad

6 |__| Numero de lote

7 |__| Registro sanitario

8 |__| Material 30% de Caucho Natural y 70% Poliester
9 |__| Fecha de Fabricacion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

l:l Primera Revisién 232""1 988 -'63

|____] Segunda Revisién
[ | vercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M Es E - C AL Procedimiento de Urgencia i

tedicings que dan Catibod s Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Venda yeso 396 1988
Nombre Genérico : Venda de Yeso
Caracteristicas : 6 x5 Yardas
Presentacion : Unidad
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico . Material Gastable

1 |__| Cantidad por envase
2 |_| Fecha de manufactura
3 |__| Logotipo de la empresa
4 |__| Longitud total
5 |__| Tiempo de absorcion en la inmersion
6 |__| Tiempo de secado y endurecimiento
7 |__| Advertencias especiales de almacenaje
8 |__| Poca cantidad vendajes/rollos para conseguir frag
9 |__| Buena adhesion del yeso al tramado de venda
10 |__| Ndmero de lote
11 |_| Registro Sanitario
12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

(] Prmera Reviion - 232~10385 ~33ﬂ

l__—| Segunda Revision
|:| Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | Fecdmenodeumsenca | 1o, |

edicinas gus don Colided ds Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Yodopovidona 397 10385
Nombre Genérico : Yodopovidona (Povidona Yodada)
Concentracion : Sol. 10%
Presentacion : Fco. 120m|
Lote : Material Gastable
Grupo Terapéutico : Desinfectantes

1 |__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Concentracion

6 |__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |__| Numero de lote

8 |__| Idioma espariol

9 |__| Presentacion

10 |__| Forma farmacéutica

11 |__| Advertencias especiales

12 |_] Uso externo

13 |_| Volumen

14 |__| Fecha de vencimiento

15 |__| Pais de origen

16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
18 |__| Regitro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico ‘
D Primera Revisién | 232"'1 547 ~332

[:I Segunda Revision
[ ercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/P 14:04:01
Renglén Cédigo
FICHA TECNICA DE
Yodopovidona 398 1547

Nombre Genérico : Yodopovidona

(Povidona Yodada)

Concentracion : Sol. 10/100mL
Presentacion : Envase plastico(3.8a51L)
Lote : Uso Topico

Grupo Terapéutico : Desinfectantes

Caracteristicas Técnicas

1 |__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Concentracion

6 |__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |1 Numero de lote

8 |__| Idioma espafiol

9 |__| Presentacion

10 |__| Forma farmacéutica

11 |__| Advertencias especiales
12 |__| Uso externo

13 |_| Volumen

14 |__| Fecha de vencimiento

15 |__| Pais de origen

16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

18 |__| Regitro sanitario

17 |__| Advertencias especiales de aimacenamiento

ST e vy s

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[:l Primera Revision

I___I Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~2179 ~65




PROMESEXCAL

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
JB 28/04/22
232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01
Renglén || Codi
FICHA TECNICA DE ha 9
Zapato cirujano 399 2179

Lote

Nombre Genérico
Caracteristicas
Presentacion : Par

Grupo Terapéutico

: Zapato de Cirujano Desechable

: Material Gastable

. Material Gastable

2 ||
3
41_|
51
61|
71
8 |
9
10 ||
1
12 |
13 ||
14 |_|
15 ||
16 ||

Caracteristicas Técnicas
1 |__| Resistente y Antideslizantes

Con Elastico Alrededor
Tamafio Unico

Numero de Lote

Uso Oficial PROMESE/CAL
Fecha de Fabricacion
Logotipo

Datos del Fabricante

Que permita la libre movilidad
Suave

Resistente e impermeable
Respirable

Material de polipropileno plastico
Certificacion 1SO
Hipoalergénico

Adaptable

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revision
D Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por

- 232~9564 ~248J




PROMESEWNCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
232, PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglén || Codi
FICHA TECNICA DE i s
Tirilas y Glucometro 400 9564

Nombre Genérico : Tirillas para Glucometro

Caracteristicas
Presentacion : Caja de 50 unds. + Glucometro
Lote : Reactivos de Laboratorio

Grupo Terapéutico : Reactivos

Caracteristicas para Glucometro

1 |_| Glucémetros con codigo unico en las tirillas
2 |__| De encendido automatico
3 || Expulsor de tiras de prueba usadas
4 |__| Porta lancetas c/ graduacion de puncion
5 |__| Cantidad de muestra de 0.5 a 1 microlitro
6 |__| Dar aviso de bateria baja
7 |_| Progamacién manual de los niveles de glicemia
8 |__| Margen de error menor a 15 mg/dl
9 |_| Alarma recordatoria
10 |__| Retroiluminacion de la pantalla
11 |__| Tiempo de lectura menor a 10 segundos
12 |__| Deteccién audible de llenado de muestra correcta
13 |__| Memoria de test realizados minimo 30
14 |__| Presentacion de resultados en pantalla digital

15 |__| Método de medicién por electroquimico o espectr
16 |__| Rango de medicion de 30 a 500 mg/dl
17 |__| Fuente de energia: baterias (preferiblemente litio)

18 |__| Peso menora 100 gr.

19 |__| Apagado automaticos menor a cinco minutos des
20 |__| Estuche portatil

21 |__| Lancetas y tirillas gratis (minimo 10)

22 |__| Manual de usuario

23 |__| Garantia del fabricante

Caracteristicas para Tirillas

1|__| Compatible con el glucometro
2|__| Advertencias
3|__| Recomendaciones de almacenamiento
4|__| Plastica
5|__| Fco. 50 und. o equivalente a 50 unidades
6|__| Fecha de vencimiento
7 || Namero de lote
8|__| Reactiva
9|__| Canal absorbente
10|__| Facil apertura del fco.
11]_| conservante y absorcion de humedad
12|__| Codigo
13|__| Maquina de lectura

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

[___| Segunda Revision

D Tercera Revisién Homologado Por

232~9558 ~1060




PROMESENCAL AR i b Fecha: || No. Casa

Medicings que dam Calidad € Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Proteina Polimérica (Diabético) 401 9558
Nombre Genérico : Formula Especializada para Pacientes Diabéticos
Concentracion : 1-0.9 kcal/ml
Presentacion : Lata 8 oz
Lote : Nutricién

Grupo Terapéutico ;-

Envase Primario Especificaciones

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Proteina Polimérica esencial de alto valor biologic
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Con hidratos de carbono complejos
3 |__| Logotipo 3|__| Con acidos grasos mono-insaturados
4 |_| Datos del Fabricante 4|__| Con acidos grasos poliinsaturados
5 |__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa 5|__| Sin Lactosa y sin Gluten
6 |__| Numero de Lote 6|__| Para ser suministrada por via enteral u oral
7 |__| Fecha de Vencimiento 7|__| Uso oficial PROMESE/CAL
8 |__| Presentacion
9 |__| Forma Farmacéutica
10 |__| Numero de Registro Sanitario
11 |_| Idioma Espaiol
12 |_| Pais de Origen
13 |_| Volumen Total
14 |__| Envase con Cierre Hermético
15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:l Primera Revision

232~9611 ~51 ZJ

I:J Segunda Revision

|:| Tercera Revision Homologado Por




= _ -
PROMESEWCAL M s Fecha; | |No-Casa

Medicinas que dan Cafidad 4 Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon || Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Formula elemental en polvo 402 9611
Nombre Genérico : Formula Nutricional Elemental Inmunomoduladora en Polvo
Concentracion
Presentacion : Sobre 123 g
Lote : Nutricion

Grupo Terapéutico i -

Caracteristicas Técnicas Especificaciones

1 |_| Nombre de Marca 1|__| Proteina de alto valor biologico

2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Con aminoacidos de cadena ramificada
3 |_| Logotipo 3|__| Con glutamina y arginina

4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Hidratos de carbono complejos

5 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa 5|__| Con acidos grasos omega 3

6 |__| Namero de Lote
7 |__| Fecha de Vencimiento
8 |__| Presentacion
9 |__| Forma Farmaceutica
10 |__| Numero de Registro Sanitario
11 |_| Idioma Espafiol
12 |__| Pais de Origen
13 |__| Volumen Total

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

e —

Para Uso Comité Técnico

’:J Primera Revision ' 232""9626 ""'501

EI Segunda Revision
D Tercera Revision Homologado Por




PROM Es E -C AL Procedimiento de Urgencia 2':;8272 , No. Casa

Medicinas que don Calidad 4 Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Proteina Poli/Oligo -mérica 403 9626
Nombre Genérico : Formula nutricional estandar en polvo
Concentracion : 3 a6 gxmedida
Presentacion : lata 200 a 400g
Lote : Nutricién

Grupo Terapéutico D -

Envase Primario Especificaciones

1 |__| Nombre de marca 1|__| Proteina polimérica esencialmente de alto valor
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Enriquecida con vitaminas y minerales
3 |__| Logotipo y datos del fabricante 3|__| Sin lactosa y sin gluten
4 |__| Formula completa cuali-cuantitativa 4|__| Para ser suministrada por via enteral u oral
5 |__| Namero de lote 5|__| Densidad calorica 1kcal/ml
6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Proteinas igual o mayor a 9gr
7 |__| Presentacion forma farmacéutica 7|__| Vit y minerales mayor o igual a 13 nutrientes
8 |__| Numero de registro sanitario
9 |__| |dioma espafiol

10 |_| Pais de origen

11 |_| Volumen total

12 |__| Envase con cierre hermético

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision 232"'9627 "'501

D Segunda Revision
D Tercera Revisién Homologado Por




P R OMESE .C AL Procedimiento de Urgencia ;;8:72:2 No. Casa

e oue dom Catided 4 vt |P232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 140401

Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Proteina Poli/Oligo -mérica 404 9627
Nombre Genérico : Formula Nutricional Estandar Liquida
Concentracién
Presentacion : Envase 220-240ml
Lote : Nutricion

Grupo Terapéutico -

Envase Primario Especificaciones

1 |__] Nombre de marca 1|__| Proteina polimérica esencialmente de alto valor
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Enriquecida con vitaminas y minerales

3 |_| Logotipo y datos del fabricante 3|__| Sin lactosa y sin gluten

4 |__| Formula completa cuali-cuantitativa 4|__| Para ser suministrada por via enteral u oral

5 |_| Numero de lote 5|__| Densidad calorica 1kcal/ml

6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Proteinas igual o mayor a Sgr

7 |__| Presentacion forma farmacéutica 7|__| Vit y minerales mayor o igual a 13 nutrientes

8 |__| Numero de registro sanitario
9 |__| Idioma espanol

10 |__| Pais de origen

11 |__| Volumen total

12 |__| Envase con cierre hermeético

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:l Primera Revision

232~9563 ~1055

|:| Segunda Revision
Homologado Por

l:l Tercera Revision




PROMESEWCAL | Focsimenaseummes | o0, |

i!.232.PROMESEICAL—MAE-PEUR—2022-0008IPm 14:04:01

Medicinas que dan Cafidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

’7Renglén
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE

Codigo

Nutricion Enteral (hepatica) 405 9563

Nombre Genérico
Concentracion
Presentacion

Lote

Grupo Terapéutico

: Formula Nutricional para pacientes con Enfermedad Hepatica
: 1 Caloria/ml

: Sobre 110 g

: Nutricién

3 |_| Logotipo

5 |__| Numero de Lote
7 |_| Presentacion

9 |__| |dioma Espafiol

10 |__| Pais de Origen

13 |_| Volumen Total

Envase Primario

Nombre de Marca
2 |__| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Con aminoacidos de cadena ramificada

4 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Fecha de Vencimiento

8 |__| Forma Farmacéutica
11 |_| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
12 |__| Numero de Registro Sanitario

14 |__| Envase con Cierre Hermético

1|__| Proteina Polimérica esencial de alto valor biolégic

3|__| Con hidratos de carbono complejos

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision

D Segunda Revisién

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

D Tercera Revision

232~9561 ~1054

Homologado Por




P R OMESE -CAL L Procedimiento de Urgencia ;;8272: , No. Casa

Medicings que dam Colidad 4o Vida .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon || Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Formula Nutricional Paciente Renal 406 9561
Nombre Genérico : Formula nutricional para pacientes renales
Concentracion : 2 Calorias/ml
Presentacion : lata 8 oz
Lote : Nutricion

Grupo Terapéutico : -

Envase Primario Especificaciones
1

1 |_| Nombre de marca |__| Proteina polimérica esencial de alto valor biologic

2 |__| Nombre geneérico (DCI) 2|__| Carbohidratos complejos

3 |_| Logotipo 3|__| Con bajo aporte de sodio, potasio y fésforo
4 |_| Datos del fabricante 4|__| Libre de lactosa y gluten

5 |__| Numero de lote 5|__| Alta densidad calorica: 2kcal / mi

6 |__| Fecha de vencimiento

7 |__| Presentacion

8 |__| Forma farmaceutica
9 |__| Numero de registro sanitario
10 |__| Idioma espafiol
11 |__| Pais de origen
12 |_| Volumen total
13 |__| Envase con cierre hermeético
14 |__| Formula completa cuali-cuantitativa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[___l Primera Revision

232~9625 ~1056

’___] Segunda Revision

[ ] vercera Revision Homologado Por




PROM Es E .C AL Procedimiento de Urgencia ;;;2?22 No. Casa

edicinas gue don Colidod 4 Vida LS.Z:&Z.PROMESEICAL—MAE—PEUR—2022-0008;'Pm 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Formula Nutricional Pediatrica 407 9625
Nombre Genérico : Formula nutricional pediatrica con Probiotico
Concentracion : 1 Caloria/ml
Presentacion : Lata (polvo) 400 g
Lote : Nutricion
Grupo Terapéutico ;-
Envase Primario Especificaciones

1 |__| Nombre de marca 1|__| Proteina polimérica esencial de alto valor biolégic

2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Sin lactosa y gluten

3 |__| Logotipo 3|__| Con acido grasos monoinsaturados y polinsaturad

4 |__| Datos del fabricante 4|__| Con fructooligodacaridos (fos)

5 |__| Formula completa cuali-cuantitativa 5|__| Densidad calorica 1kcal/mi

6 |__| Numero de lote 6|__| Proteinas igual o mayor 7gr

7 |__| Fecha de vencimiento 7|__| Vit y minerales mayor o igual a 36 nutrientes

8 |__| Presentacion

9 |__| Forma farmacéutica

10 |__| Numero de registro sanitario
11 |__| !dioma espaiiol

12 |__| Pais de origen

13 |_| Volumen total

14 |__| Envase con cierre hermético

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I___] Primera Revision

232~9002 ~1056J

I:l Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M Es E - C AL Procedimiento de Urgencia b

Medicinas que dan Calidad 4c Vida B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Formula Nutricional Pediatrica 408 9002
Nombre Genérico : Formula nutricional pediatrica con probiéticos liquida
Concentracion
Presentacion : Envase 220-240ml
Lote : Nutricion

Grupo Terapéutico : -

Envase Primario Especificaciones

1 |_| Nombre de marca 1|_| Proteina polimérica esencial de alto valor biologic
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Sin lactosa y gluten

3 |_| Logotipo 3|__| Con acido grasos monoinsaturados y poliinsaturad
4 |__| Datos del fabricante 4|__| Con fructooligodacaridos (fos)

5 |__| Formula completa cuali-cuantitativa 5|__| Densidad calorica 1kcal/ml

6 |__| Numero de lote 6|__| Proteinas igual o mayor 7gr

7 |__| Fecha de vencimiento 7|__| Vit y minerales mayor o igual a 36 nutrientes

8 |__| Presentacion

9 |__| Forma farmacéutica

10 |__| Numero de registro sanitario
11 |__| Idioma espariol

12 |__| Pais de origen

13 |__| Volumen total

14 |__| Envase con cierre hermético

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9557 ~452

D Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




PROMESEMCAL || Presmetocetomse | o, |

Medicinas que dan Calidad 4 Vida 232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales ( Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Nutricion Enteral 409 9557
Nombre Genérico : Moédulo Proteico en Polvo
Concentracion : 1 caloria/ml
Presentacion : Polvo lata 275 ga 400 g
Lote : Nutricion
Grupo Terapéutico : -
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Modulo a base de proteina de alto valor biologico
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Con un aporte proteico de 85-95% de su volumen
3 || Logotipo 3|__| Concentracion 5g o mas de proteina x medida
4 |__| Datos del Fabricante 4|__| Proteina a base de caseinato

5 |__| Numero de Lote

6 |__| Fechade Vencimiento

7 || Presentacion

8 |__| Forma Farmacéutica

9 |__| Idioma Espafriol

10 |__| Pais de Origen

11 |__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
12 |_| Numero de Registro Sanitario

13 |_| Volumen Total

14 |__| Envase con Cierre Hermético

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[::l Primera Revision

232~9610 ~51 1J

El Segunda Revision

[ ] vercera Revisién Homologado Por




PR OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia 5532?22 No. Casa

edicmas oo dom Calided 7 i 1232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR 2022-0008/Pre) 140401

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Suplemento proteico glutamina 410 9610
Nombre Genérico : Suplemento Nutricional a base de Glutamina y Probioticos
Concentracion : Sobre de 10 a 15g
Presentacion : Sobre
Lote : Nutricién

Grupo Terapéutico ;-

Envase Primario

Especificaciones

Nombre de marca 1|__| Médulo proteico a base de glutamina
2 |__| Nombre genérico (DCI) 2|__| Con probidticos
3 |__| Logotipo 3|__| Con un aporte de glutamina por sobre de 10 a 15g
4 |__| Datos del fabricante
5 |_| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Numero de lote
7 |__| Fecha de vencimiento
8 |__| Presentacion
9 |__| Forma farmacéutica
10 |__| Numero de registro sanitario
11 |_| Idioma espaiiol
12 |__| Pais de origen

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revision 232""9606 ""'1 059

D Segunda Revisién

[ vercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No.Casa
28/04/22
B.232 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon Cadigo
FICHA TECNICA DE
Suplemento Hipercalorico 411 9606

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico P -

: Suplemento Nutricional Hipercalorico

Concentracion :
Presentacion : Envase de 220-240ml|
Lote : Nutricidn

111
21
31
4
51
61
71
8 |
91
10
11
12 |_
13 |_
14 |
15 |_|

Envase Primario

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Logotipo

Datos del fabricante
Formula completa, cuali-cuantitativa
Namero de lote

Fecha de vencimiento
Presentacion

Forma farmacéutica
Numero de registro sanitario
Idioma espariol

Pais de origen

Volumen total

Envase con cierre hermético
Uso oficial PROMESE/CAL

2|__| Con hidratos de carbono

Especificaciones

1|__| Proteina polimérica esencial de alto valor biologic

complejo

3|__| Densidad calorica: 1.5 kcal / ml
4|__| Uso oficial PROMESE/CAL

5|__| Proteinas igual o mayor a 13gr
6|__| Vit y minerales mayor o igual a 28 nutrientes

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision
l:| Segunda Revision

|:] Tercera Revision

Homologado Por

232~9607 ~1058




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia Fecha:
28/04/22

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

No. Casa

Grupo Terapéutico ;-

Programa de Medicamentos Esenciales ' Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Suplemento nutricional 412 9607
Nombre Genérico : Suplemento nutricional hiperproteico
Concentracion
Presentacion : Envase de 220-240m|
Lote : Nutricion

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Formula completa cuali-cuantitativa
6 |__| Numero de lote

7 |__| Fecha de vencimiento

8 |__| Presentacion

9 |__| Forma farmacéutica

10 |__| Namero de registro sanitario
11 |__| Idioma espariol

12 |__| Pais de origen

13 |__| Volumen total

14 |__| Envase con cierre hermético
15 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

2|__| Hidratos de carbono complejos
3|__| Con acidos grasos omega 3y 6
4|__| Enriquecido con fibras

5|__| Uso oficial PROMESE/CAL
6|__| Densidad caloria 1Kcal/ml

7|_| Proteinas mayor o igual a 13gr

1 |_| Nombre de marca

1|_| Proteinas polimérica esencial de alto valor biologi

8|__| Vit y minerales mayor o igual a 28 nutrientes

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[___l Primera Revision

[:' Segunda Revision
[ vercera Revisién Homologado Por

232~9374 ~143




PROMESENCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Procedimiento de Urgencia

Fecha:
28/04/22

B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

No. Casa

Programa de Medicamentos Esenciales Rengléon Caodigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Agua Oxigenada Galon 413 9374
Nombre Genérico : Agua Oxigenada
Concentracion 1 3%
Presentacion : Galén
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico . Antisepticos, Desinfectantes

2 |_| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Pais de Origen

4 |__| Datos del Fabricante

5 |__| Numero de Lote

6 |__| Fecha de Vencimiento

7 |__| Idioma Espafiol

8 |__| Uso Exclusivo PROMESE/CAL
9 |__| Registro Sanitario

10 |__| Concentracion

11 |_| Advertencias especiales
12 |__| Uso Externo

13 |__| Galén de HDPE

14 |__| Envase no transparente

Caracteristicas Tecnicas
1 |__] Nombre de Marca

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
[__] Primera Revision

l:l Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

(232-—9079 ~123




PROMESEWCAL | Focimenodeuence | .50, | ™

iedicings que don Calided dc Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE FR"‘”Q""“ Cédigo

Alcohol isopropilico 414 9079
Nombre Genérico : Alcohol Isopropilico
Concentracion : Sol. 70%
Presentacion : Fco.120mL
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico . Antisepticos, Desinfectantes

Caracteristicas Tecnicas

Nombre de marca
2 |__| Nombre genérico(DCl)

3 |__| Logotipo

4 |_| Datos del fabricante

5 |__| Pais de Origen

6 |__| Transparente

7 |__| Numero de lote

8 |__| Advertencias especiales

9 |__| Fecha de Fabricacion

10 |__| Fecha de vencimiento

11 |_| Idioma espafiol

12 |__| Registro Sanitario

13 |__| Certificado de concentracion del Fabricante
14 |__| Formula Cuali-Cuantitativa

15 |_| Frasco HDPE, Traslucido

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~1526 ~123

I:] Segunda Revision

[ ] Tercera Revisién Homologado Por




PROM E s E -C AL Procedimiento de Urgencia 55132?22 No. Casa

Atedicinas que dan Calidad & Vida g.232.PRQMESE:’CAL-MAE—PEUR—ZOZZ—OOOBIPK 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Alcohol isopropilico 415 1526
Nombre Genérico : Alcohol Isopropilico
Concentracion : Sol. 70%
Presentacion : Litro
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico . Antisepticos, Desinfectantes

1 |__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico(DCI)

3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Pais de Origen

6 |__| Transparente

7 || Numero de lote

8 |__| Advertencias especiales

9 |__| Fecha de Fabricacion
10 |_| Fecha de vencimiento
11 |_| Idioma espafiol
12 |__| Registro Sanitario
13 |_| Certificado de concentracion del Fabricante
14 |__| Formula Cuali-Cuantitativa
15 |__| Frasco HDPE, Traslucido

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revisién E232~91 74 ~9987

D Segunda Revisién
[ ] Tercera Revisién Homologado Por




PROMESEWCAL |  FroodmenodeUgensa | fore i cas

Medicinas que dan Calidad de Vida 3.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg  10:23:48

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Betametasona 416 9174
Nombre Genérico : Betametasona valerato
Concentracion : Crema 0.1%
Presentacion : Tubo15g-20g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antiinflamatorios (Corticosteroide)
1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Concentracion 3|__| Presentacion
4 |__| Numero de lote 4|__| Forma farmaceéutica
5 |__| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |__| Numero de registro sanitario 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Logotipo 71| Logotipo
8 |__| Datos del fabricante 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Advertencias especiales de conservacion 9|__| Pais de origen
10 |__| Via de administracion 10|__| Numero de lote
11 |__| Pais de origen 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| ldioma espafiol 12|__| Via de administracion
13 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 13|__| Idioma espariol
14 |_| Presentacion 14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL
15 |_| Forma farmacéutica 15|__| Literatura (Prospecto) original
16 |__| Sellado del tubo 16|__| Advertencias especiales de conservacion
17 |_| Tubo de aluminio

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
l:l Primera Revision

|
1 232~9174 ~9987

I:] Segunda Revision

Homologado Por

I:] Tercera Revisién




PROM Es E .C A L Procedimiento de Urgencia 2':;3:?;;2 No. Casa

Modicinas gue don Calidod & Vide g.232.PROMESEICAL—MAE-PEUR—2022-OOOBIPrc 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Calamina 417 10417
Nombre Genérico : Calamina (zinc carbonato)
Concentracion 0 0.15%
Presentacion : Fco. 120ml
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antipruritico

1 1|__| Nombre de marca

|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Idioma espariol 3|__| Presentacion
4 |_| Logotipo 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Datos del fabricante 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Concentracion 6|__| Numero de registro sanitario
7 || Ndamero de lote 7|_| Logotipo
8 |_| Via de administracion 8|__| Datos del fabricante
9 |__| Presentacion 9|__| Pais de origen
10 |_| Forma farmacéutica 10|_] Namero de lote
11 |_| Numero de registro sanitario 11|_| Fecha de vencimiento
12 |_| Advertencias especiales 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Volumen total 13|__] Via de administracién
14 |_| Fecha de vencimiento 14|__| |dioma espafiol
15 |_| Pais de origen 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |_| Formula completa, cuali-cuantitativa 17 |__| Volumen total

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico =
D Primera Revision

232~1471 ~9989

I:| Segunda Revision

[ ] vercera Revision Homologado Por




Fecha:

PR OMESE .CAL Procedimiento de Urgencia LN No. Casa

Rodicinas que don Colidod & Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clotrimazol [_ 418 1471
Nombre Genérico : Clotrimazol
Concentracién : Crema 1%
Presentacion : Tubo 30g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antifungicos
1 || Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico(DCI) 2|__| Nombre genérico(DCl)
3 |_| Concentracion 3|__| Presentacion
4 |__| Numero de lote 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Numero de registro sanitario 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Logotipo 71| Logotipo
8 |__| Via de administracion 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Pais de origen 9|__| Pais de origen
10 |_| Idioma espafiol 10|__| Numero de lote
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Forma farmacéutica 12|__| Advertencias especiales de conservacion
13 |_| Contenedor PVC 13|__| Via de administracion
14 |__| Datos del Fabricante 14|__| Idioma espariol
15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

T T

\L0Qistio

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~1475 ~215

I:l Segunda Revision
I:I Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22

Programa de Medicamentos Esenciales

Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Clotrimazol Solucion 419 1475
Nombre Genérico : Clotrimazol al 1%
Concentracion : Solucion al 1%
Presentacion : Fco. gotero 20mL
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antifungicos

1 |_| Nombre de Marca

2 |_| Nombre Genérico (DCI)

3 |_| Idioma Espariol

4 |_| Logotipo

5 |__| Datos del Fabricante

6 |__| Formula completa, Cuali-Cuantitativa
7 |l Nuamero de Lote

8 |__| Via de Administracion

9 |_| Presentacion

10 |__| Forma Farmacéutica

11 |_| Numero de Registro Sanitario

12 |_| Advertencias especiales de conservacion

13 |_| Volumen Total

14 |__| Fecha de Vencimiento

15 |_| Pais de Origen

16 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL

17 |_| Frasco de polietileno hermeticamente cerrado

Envase Primario Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Geneérico (DCI)
3|__| Idioma Espariol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Presentacion, Forma Farmacéutica
7 |__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
8|__| Volumen Total
9|__| Numero de Registro Sanitario
10|__| Numero de Lote
11|__| Fecha de Vencimiento
12|__| Advertencias Especiales
13|__| Pais de Origen
14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15|__| Inserto en Espariol
16|__| Literatura (Prospecto) Original
17|__| Forma Farmacéutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:' Primera Revision

|:| Segunda Revision

[ ] vercera Revisién Homologado Por

232~1043 ~208




P R o Procedimiento de Urgencia Fecha: |[No. Casa
MESEWCAL
Medicinas que dam Colidod 4o Vide 8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Rengld Adi
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE Brghol | Ceiig
Diclofenac Dietilamonio Gel 420 1043

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

¢ Diclofenaco Dietilamonio

Concentracion : Gel 1.16%
Presentacion : Tubo 20g-30g
Lote : Uso Topico

: Analgesico, Antiinflamatorio

Envase Primario

1 |_| Nombre de marca 1|__| Nombre de marca
2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)
3 |_| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 3|__| Presentacién
4 |__| Numero de lote 4|__| Forma farmacéutica
5 |__| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Numero de registro sanitario 6|__| Numero de registro sanitario
7 |_| Logotipo 7|__| Logotipo
8 |_| Datos del fabricante 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Advertencias especiales de conservacion 9|__| Pais de origen
10 |_| Via de administracion 10|__| Numero de lote
11 |_| Pais de origen 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Idioma espariol 12|__| Advertencias especiales de almacenamiento
13 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 13|__| No. de unidades por envase
14 |__| Presentacién 14|__| Via de administracién
15 |_| Forma farmacéutica 15|__| |dioma espariol
16 |__| Verificar sellado del tubo 16|__| Uso oficial PROMESE/CAL
17 |_| Tubo de aluminio con tapon de rosca 17|__| Literatura (Prospecto) original

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

7N
el

7 Centra o,
’ (-

Para Uso Comité Técnico

232~9393 ~449

|:| Primera Revisién

|:| Segunda Revision

l:l Tercera Revision Homologado Por




PROMESENCAL

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE SR ) | bdige
Lubricante Gel 421 9393

Nombre Genérico

: Gel Lubricante a Base de Agua

Concentracion : Carbapol 0.350g + Glicerina 0.85 mL/100g
Presentacion : Tubo 60g

Lote : Uso Toépico

Grupo Terapéutico : Lubricantes

11
21
31
4|
51
61
7L
8 |
9|
10 |_|
1|
12 ||
13 |_|
14 |_|
15 |_|

Envase Primario

Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)
Idioma Espafiol
Concentracion

Numero de Lote

Fecha de Vencimiento
Numero de Registro Sanitario
Logotipo

Datos del Fabricante

Pais de Origen

Via de Administracion

Uso Oficial PROMESE/CAL
Presentacion

Forma farmacéutica
Verificar sellado del tubo

Envase Secundario

1|_| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Presentacién Forma Farmacéutica
4|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
5|__| Numero de Registro Sanitario
61__| Logotipo
7|__| Datos del Fabricante
8|__| Pais de Origen
9|__| Namero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Via de Administracion
12|__| Advertencias Especiales
13|__| Idioma Espafiol
14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15]__| Literatura (Prospecto) Original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

I:l Primera Revision
|:| Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~10450 ~905




PROMESEWCAL | Frecmenodetigensa | 7o [t o

Medicines gue dan Calidad 4o Vide B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Gluconato de clorhexidina L 422 10450
Nombre Genérico : Gluconato de Clorhexidina (CHG)
Concentracion 1 4%
Presentacion : Galén
Lote : Uso Tdpico
Grupo Terapéutico : Antisépticos

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
6 |__| No. de lote

7 |__| Uso externo

8 |_| Fecha de vencimiento

9 |_| Pais de origen

10 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

11 |_| Formula completa, cuali-cuantitativa
12 |_| Idioma espanol

13 |_| Registro sanitario

14 |__| Advertencias especiales

15 |__| Frasco HD polietileno no transparente

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

I:l Primera Revision 232~1514 "'9566

I:] Segunda Revision
[ ] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWXCAL B G G Feum |a.ceen

Medicinas que dan Calided @ Vida 8.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Hidrocortisona 1% 423 1514
Nombre Genérico : Hidrocortisona 1%
Concentracion : Crema 1%
Presentacion : Tubo 15g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antiinflamatorios (Glucocorticoides)
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|__| Nombre Genérico (DCI)
3 |__| Concentracion 3|__| Presentacion Forma Farmacéutica
4 |__| Ndamero de Lote 4|__| Formula Completa Cuali-Cuantitativa
5 |_| Fecha de Vencimiento 5|__| Numero de Registro Sanitario
6 |__| Numero de Registro Sanitario 6|_| Logotipo
7 |_| Logotipo 7|__| Datos del Fabricante
8 |__| Datos del Fabricante 8|__| Pais de Origen
9 |__| Advertencias Especiales 9|__| Numero de Lote
10 |_| Via de Administracion 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |__| Pais de Origen 11|__| Advertencias Especiales
12 |__| Idioma Espafiol 12|__| Via de Administracién
13 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 13| |dioma Espariol
14 |__| Presentacion 14|__| Literatura (Prospecto) Original
15 |__| Verificar Sellado del Tubo 15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16 |__| Forma Farmaceutica

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:l Primera Revision

232~2387 ~9990

EI Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M ES E - C AL Procedimiento de Urgencia oaodn

iadichons gne o CoRial 35 ks B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Caodigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Jabon Antiséptico 424 2387
Nombre Genérico : Jabon Antiséptico (Cloruro Benzalconio)pasta
Concentracion : 10g/100g de pasta
Presentacion : Pasta de 100g (10%)
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antisépticos

1 |_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico(DCI)

3 |_I Logotipo

4 |_| Datos del fabricante

5 |__| Pais de origen

6 |__| Concentracion

7 |__| Formula completa, cuali-cuantitativa
8 |_| Numero de lote

9 |_| Registro sanitario
10 |_| Fecha de vencimiento

11 |_| ldioma espaiiol

12 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

13 |_| Uso externo
14 |__| Advertencias especiales
15 |__| Pasta con cubierta de proteccion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

\_‘ vamingh A
. e ———

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision . 232""2392 ~515

D Segunda Revisién
D Tercera Revisién Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M ESE . C AL Procedimiento de Urgencia 2810492

Pedicings que dan Colidad 4c Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Jabon de Avena 425 2392
Nombre Genérico : Jabon de Avena
Concentracion
Presentacion : Pasta de 100g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Humectantes

1 |__| Nombre de marca

2 |__| Nombre genérico (DCI)

3 |__| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Pasta con cubierta de proteccion

6 |__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |__| Namero de lote

8 |__| Registro sanitario

9 |__| Fecha de vencimiento

10 |_| Idioma espafiol
11 || Uso oficial PROMESE/CAL
12 |_| Uso externo

13 |__| Pais de origen
14 |__| Advertencias especiales

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico |

|
DPrimeraRevisién ’232"'2389 ""9980 ‘

D Segunda Revision
I:l Tercera Revisién Homologado Por




Fecha: No. Casa

P R o M Es E - C AL Procedimiento de Urgencia o804

Medicinas que dam Calidad dc Vida B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg|  14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Codigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Jabon de Azufre 426 2389
Nombre Genérico : Jabén de Azufre
Concentracion : Azufre Precipitado 10%
Presentacion : Pasta de 100g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico . Queratolitico, Antiseptico, Antiseborrei
o e R R

1 |_| Nombre de marca

2 |__| Nombre generico(DCI)

3 |_] Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Pais de origen

6 |__| Concentracion

7 |__| Férmula completa cuali-cuantitativa
8 |__| Numero de lote

9 |__| Registro sanitario

10 |__| Fecha de vencimiento

11 |__| ldioma espanol

12 |_| Advertencias especiales

13 |_| Uso externo

14 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

15 |__| Pasta con cubierta de proteccion

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

[:‘ Primera Revision 232"‘ 1 481 ""9977

D Segunda Revision
EI Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
PROMESEWCAL ||\ n 26104122
edicinas que don Calided €c Vida 4 MESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales r Renglon Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Ketaconozol 2% 427 1481

Nombre Genérico : Ketoconazol
Concentracion : Crema 2%
Presentacion : Tubo 30g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antifangicos

1 |_| Nombre de marca 1]__| Nombre de marca

2 |_| Nombre generico(DCI) 2|__| Nombre generico(DCI)

3 |__| Concentracion 3|__| Presentacion

4 |__| Numero de lote 4|__| Forma farmacéutica

5 |__| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

6 |__| Numero de registro sanitario 6|__| Numero de registro sanitario

7 |_I Logotipo 7|__| Logotipo

8 |__| Datos del fabricante 8|__| Datos del fabricante

9 |__| Advertencias especiales g|__| Pais de origen

10 |__| Via de administracion 10|_| Numero de lote

11 |__| Pais de origen 11|__| Fecha de vencimiento

12 |__| Idioma espariol 12|__| Advertencias especiales

13 |__| Uso oficial PROMESE/CAL 13|__| Via de administracion

14 |__| Presentacion 14|__| |dioma espafiol

15 |__| Forma farmaceéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL

16 |__| Verificar sellado del tubo 16|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

s

LS >
% Coming ,: ',/
g

—_—

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

232~9073 ~517

D Segunda Revision
Homologado Por

[___| Tercera Revision




" I Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
Pno ESE-CAL B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-000 28{04{22
Medicinas que dan Calidad de Vida || g i SRUREE  14.04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Codigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
malla para hernia 428 9073
Nombre Genérico : Malla para hernia
Caracteristicas : 15cm x 15cm(6 pulgs x 6 pulgs.)
Presentacion : Sobre
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Uso Topico

Caracteristicas Técnicas

2 |__| Sobre estéril de facil manejo

4 |__| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante

6 |__| Pais de origen

7 || Material de baja densidad

8 |__| Macro poros que promueve el flujo de
9 |_| Flexibilidad multi-direccional

10 |__| Registro sanitario

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

Material constituido por fibras de celulosa natural

3 |_| Fecha de vencimiento empaque secundario

los fluidos

B b e i

ENVASE TERCI

ARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

“Centra) >~

Para Uso Comité Técnico
D Primera Revision

D Segunda Revisién

I:l Tercera Revision Homologado Por

232~9072 ~517




PROMESEXCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01
Renglon || Codi
FICHA TECNICA DE i =
malla para hernia 429 9072

Nombre Genérico
Caracteristicas

Presentacion : Sobre
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Uso Tépico

: Malla para hernia
: 15cm x 28cm (6 Pulgs. x 11 Pulgs.)

Caracteristicas Tecnicas

11
2 |
31
4
5
61|
ry -
8 ||
9l
10 ||
11

Sobre estéril de facil manejo

Logotipo

Datos del fabricante

Pais de origen

Material de baja densidad

Flexibilidad multi-direccional
Registro sanitario
Uso oficial PROMESE/CAL

Material constituido por fibras de celulosa natural

Fecha de vencimiento empaque secundario

Macro poros que promueve el flujo de los fluidos

FIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
|:| Primera Revision

I:] Segunda Revision

D Tercera Revision

Homologado Por

232~9074 ~T48




P ROMESE -CAL Procedimiento de Urgencia ;;gr;?z ] No. Casa

Medicings que don Cofidad 4o Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prg| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Malla Prolene 430 9074
Nombre Genérico : Malla Prolene
Caracteristicas : 15cm x 30cm (6 pulgs. x 12 pulgs. )
Presentacion : Sobre de 1 malla
Lote : Uso Toépico
Grupo Terapéutico : Material Post-Quirurgico

Caracteristicas Técnicas
1 |_| Material constituido por fibras de celulosa natural

2 |__| Sobre estéril de facil manejo

3 |__| Fecha de vencimiento empaque secundario

4 |_| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante

6 |__| Pais de origen

7 |__| Material de baja densidad

8 |__| Macro poros que promueve el flujo de los fluidos
9 |__| Flexibilidad multi-direccional

10 |__| Registro sanitario

11 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I___l Primera Revision

232~10480 ~748

[:[ Segunda Revision
Homologado Por

D Tercera Revision




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESEWCAL ( | 2s0a2
Medicinas que don Calided 42 Vida |2 CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Renglén Cadigo
PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Malla Prolene 431 10480
Nombre Genérico : Malla Prolene
Caracteristicas : 30cmx30cm (12pulgs.x12pulgs.)
Presentacion : Sobre de 1 malla
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Material Post-Quirurgico

2 |__| Sobre estéril de facil manejo

4 |_| Logotipo

5 |__| Datos del fabricante

6 |__| Pais de origen

7 |__| Material de baja densidad

9 |__| Flexibilidad multi-direccional
10 |__| Registro sanitario
11 |_| Uso oficial PROMESE/CAL

Caracteristicas Tecnicas

1 |__| Material constituido por fibras de celulosa natural

3 |_| Fecha de vencimiento empaque secundario

8 |__| Macro poros que promueve el flujo de los fluidos

LT S

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revision

I:l Segunda Revision

D Tercera Revision Homologado Por

232~10210 ~909




PROMESEKCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |(No. Casa
28/04/22
8.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Renglén Cadigo
FICHA TECNICA DE
Mantas Térmicas 432 10210

Nombre Genérico

Presentacion : Sobre
Lote : Uso Tépico
Grupo Terapéutico : Uso Tépico

: Mantas Térmicas Acceso Completo

L
2|_|
31
4
51
6 |_|
71—l
8|
9 |
10 |_|
1 ||

Caracteristicas Técnicas
1

Niveles de temperatura
Facil manejo

Fecha de vencimiento empaque secundario

Con filtro microbiolégico
Activador auditivo

Pais de origen

Datos del fabricante

Orificios de drenaje
Advertencias Especiales
Dimension: 74 X 36 Pulgadas
Aplicacion: Bajo paciente

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revision
D Segunda Revision

I:‘ Tercera Revision

Homologado Por

232~3283 ~216




PROMESEKCAL

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
28/04/22
%.232.PROMESEICAL—MAE—PEUR—ZOZZ—OOOSIPI‘G 14:04:01
Renglé Codi
FICHA TECNICA DE S 9°
Nitrofurazona Pomada Tubo L 433 3283

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Nitrofurazona Pomada

Concentracion : 0.2%
Presentacion : Tubo 30g
Lote : Uso Tapico

: Antiinfecciosos y antisépticos

11
2 |
3
4|
51
61|
71
8 |
9|
10 |_i
1
12 |_|
13 |_
14 |_|
15 ||
16 |_

Envase Primario

Nombre de Marca

Nombre Genérico (DCI)
Concentracion

Numero de Lote

Fecha de Vencimiento
Numero de Registro Sanitario
Logotipo

Datos del Fabricante
Advertencias Especiales
Via de Administracién

Pais de Origen

Idioma Espariol

Uso Oficial PROMESE/CAL
Presentacién

Forma Farmacéutica
Verificar Sellado del Tubo

Envase Secundario

1|__| Nombre de Marca
2|__| Nombre Genérico (DCI)
3|__| Presentacion
4|__| Forma Farmacéutica
5|__| Numero de Registro Sanitario
6|__| Logotipo
7|__| Datos del Fabricante
8|__| Pais de Origen
9|__| Numero de Lote
10|__| Fecha de Vencimiento
11|__| Advertencias especiales de conservacion
12|__| Via de Administracion
13|__| Idioma Espariol
14 |__| Literatura (Prospecto) Original
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

|:| Primera Revisién
I:I Segunda Revision

‘:l Tercera Revision

Homologado Por

232~1515 ~110




PROMESEWCAL

Medicinas que dan Calidad de Vida

Programa de Medicamentos Esenciales

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: ||No. Casa
28/04/22
$.232 PROMESE/CALMAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14 0401
R 16 Codi
FICHA TECNICA DE e e
OXIDO DE ZINC 434 || 1515

Nombre Genérico

Concentracion : 15g/100mL

Presentacion : Fco. 120mL
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antipruritico

: Oxido de Zinc Locion

Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)
Idioma espaniol

Logotipo

Datos del fabricante
Concentracion

Numero de lote

Via de administracion
Presentacion

Forma farmacéutica
Numero de registro sanitario
Advertencias especiales
Volumen total

Fecha de vencimiento

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL
Formula completa, cuali-cuantitativa

11
2
31
41
51
6 1_|
71
8|
4 1
10 |_|
11 |
12 ||
13 ||
14 |_|
15 |_|
16 |_|
17 ||

Envase Primario

1|_| Nombre de marca
2|__| Nombre genérico (DCI)
3|__| Presentacion

4|__| Forma farmacéutica

7|_| Logotipo
8|__| Datos del fabricante
9|__| Pais de origen
10|__| Numero de lote
11|__| Fecha de vencimiento
12|__| Advertencias especiales
13|__| Via de administracion
14|__| Idioma espariol

17 || Volumen total

5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
61__| Numero de registro sanitario

15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16|__| Literatura (Prospecto) original

Envase Secundario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

D Primera Revisién

[l Segunda Revision

EI Tercera Revision

Homologado Por

232~9154 ~9979




P R o M Es E ' C AL Procedimiento de Urgencia 2':;82?22 No. Casa
Niedemes s don conded doize. |22 PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 1404 01
Programa de Medicamentos Esencial 4di
S O ROMESE/CAL s FICHA TECNICA DE Renglon. || Codigo
Permetrina Crema L 435 9154
Nombre Genérico : Permetrina
Concentracion : crema al 5%
Presentacion : Tubo 30g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Escabicidas y Pediculicidas
1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca
2 |_| Nombre generico(DCI) 2|__| Nombre generico(DCI)
3 |l Concentracion 3|__| Presentacién
4 |__| Numero de lote 4|__| Forma farmacéutica
5 |_| Fecha de vencimiento 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa
6 |_| Numero de registro sanitario 61__| Numero de registro sanitario
7 |_| Logotipo 7 || Logotipo
8 |_| Datos del fabricante 8|__| Datos del fabricante
9 |_| Advertencias especiales 9|__| Pais de origen
10 |__| Via de administracion 10|__| Numero de lote
11 |_| Pais de origen 11|__| Fecha de vencimiento
12 |_| Idioma espafiol 12|__| Advertencias especiales
13 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 13|__| Via de administracion
14 |_| Presentacién 14|__| |dioma espariol
15 |__| Forma farmacéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL
16 |__| Verificar sellado del tubo 16|__| Literatura (Prospecto) original
17 |_| Formula completa, Cuali-Cuantitativa 17 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
18 |_| Precauciones Especiales de conservacién 18|_| Leyenda Proteger de la Luz
19 |__| Volumen Total
20 |_| Envase Resistente a la Luz
ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
EI Primera Revision

w0 A 232~9177 ~9986

[:' Segunda Revision

Homologado Por

T ST R

I:’ Tercera Revision




P R o M Es E- C A L Procedimiento de Urgencia 2':;;:?252 No. Casa
Medicinas que don Colided @ Vide .232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales Adi
S O ROMESE/CAL FICHA TECNICA DE Rengion ) Sadia
Permetrina Locién | 436 o177
Nombre Genérico : Permetrina
Concentracion : Locion 1%
Presentacion : Fco. 60mL
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Escabicidas y Pediculicidas
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico(DCI) 2|_| Nombre Genérico(DCI)
3 |_| Idioma Espafiol 3|__| Idioma Espafiol
4 |_| Logotipo 4|__| Logotipo
5 |_| Datos del Fabricante 5|__| Datos del Fabricante
6 |__| Concentracion 6|__| Presentacion
7 || Numero de Lote 71_I Forma Farmacéutica
8 |_| Via de Administracién 8|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
9 |_| Presentacion 9|__| Numero de Registro Sanitario
10 |__| Forma Farmacéutica 10|__| Numero de Lote
11 |_| Advertencias Especiales 11|__| Fecha de Vencimiento
12 |_| Volumen Total 12|__| Advertencias Especiales
13 |__| Fecha de Vencimiento 13|__| Pais de Origen
14 |_| Pais de Origen 14 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |__| Uso Oficial PROMESE/CAL 15|__| Via de Administracion
16 |__| Envase con Cierre Hermético 16 |__| Literatura(Prospecto)Original
17 |_| Ndmero de Registro Sanitario 17|__| Leyenda Proteger de la Luz
18 |__| Envase Resistente a la Luz 18|__| Volumen Total
19 |__| Precauciones Especiales de conservacion
20 |_| Formula Completa Cuali-Cuantitativa

Para Uso Comité Técnico

[ maeinfiin 232~9397 ~9983
|:| Segunda Revision
I:] Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL |

Programa de Medicamentos Esenciales

Medicinas que dan Calidad de Vida

PROMESE/CAL

Procedimiento de Urgencia Fecha: |[No. Casa
| 28/04/22
.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Rengl i
FICHA TECNICA DE smpien; ) Gadien
Permetrina Shampoo 437 9397

Nombre Genérico

Grupo Terapéutico

: Permetrina Shampoo

Concentracion t 1%
Presentacion : Fco. 60mL
Lote : Uso Tépico

: Escabicidas y Pediculicidas

2_|
31
41
5
61l
71
8|l
9
10 1
1
12 |_|
13
14 |_|
15 |_|
16 |_|
17 |
18 ||
19 |
20 ||

1 |_| Nombre de marca

Nombre genérico (DCI)

Idioma espafiol

Logotipo

Datos del fabricante

Concentracion

Numero de lote

Via de Administracion

Numero de Registro Sanitario
Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
Advertencias Especiales de Almacenamiento
Volumen Total

Fecha de Vencimiento

Pais de origen

Uso oficial PROMESE/CAL

Envase herméticamente cerrado
Envase Resistente a la Luz

Numero de Registro Sanitario

Forma Farmacéutica

Presentacién

1]__| Nombre de Marca

2|__| Nombre Genérico(DCI)
3|__| Idioma Espariol
4|__| Logotipo
5|__| Datos del Fabricante
6|__| Presentacion
7|_| Forma Farmacéutica
8|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
9]__| Volumen Total
10|__| Numero de Registro Sanitario
11|__| Numero de Lote
12|__| Fecha de Vencimiento
13|__| Advertencias Especiales
14|__| Pais de Origen
15|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
16|__| Via de Administracion
171__| Literatura(Prospecto)Original
18|__| Advertencias de almacenamiento

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico

D Primera Revisién
D Segunda Revisién

I:’ Tercera Revision

Homologado Por

232~9521 ~187




P R o M Es E . C AL Procedimiento de Urgencia ;;;2?232 No. Casa
Medicings que dan Calided 4o Vids B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esenciales [ i
e O ROMESE/CAL FICHA TECNICA DE menge: ||| Goeine
Sulfadiazina Argentica 438 9521
Nombre Genérico . Sulfadiazina Argentica Pomada
Concentracion 1%
Presentacion : Tubo de 30g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antiinfecciosos y antisépticos
1 |_| Nombre de Marca 1|__| Nombre de Marca
2 |_| Nombre Genérico (DCI) 2|_| Nombre Genérico
3 |_| Idioma Espaiiol 3|__| Presentacion
4 |_| Concentracién 4|__| Forma Farmacéutica
5 |_| Numero de Lote 5|__| Numero de Registro Sanitario
6 |_I Fecha de Vencimiento 6|__| Logotipo
7 || Numero de Registro Sanitario 7|_| Datos del Fabricante
8 |_| Logotipo 8|__| Pais de Origen
9 |_| Datos del Fabricante 9|_| Numero de Lote
10 |__| Pais de Origen 10|__| Fecha de Vencimiento
11 |_| Via de Administracion 11|__| Advertencias especiales de conservacion
12 |_| Uso Oficial PROMESE/CAL 12|_| Via de Administracion
13 |_| Envase Protegido de la Luz 13|__| |dioma Espafriol
14 |_| Presentacion 14|__| Uso Oficial PROMESE/CAL
15 |__| Forma Farmacéutica 15|__| Literatura (Prospecto) Original
16 |_| advertencias Especiales 16|__| Formula Completa, Cuali-Cuantitativa
17 |_| Verificar Sellado del Tubo 17|__| Leyenda Protegido de la Luz
18 |__| Formula Cuali-Cuantitativa

Para Uso Comité Técnico ™ Doming®
I:I Primera Revisién

232~9173 ~705

D Segunda Revision

I:I Tercera Revision Homologado Por




Procedimiento de Urgencia Fecha: || No. Casa
PROMESENCAL | 28104122
Seoioinas gur G CuBed O TR B.232.PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prd| 14:04:01
Programa de Medicamentos Esencial i
O O ROMESEICAL e FICHA TECNICA DE Renglon || Cedigo
Sulfadiazina Argentica Tarro 439 9173

Nombre Genérico : Sulfadiazina Argentica Pomada
Concentracion 1%
Presentacion : Tarro 400g
Lote : Uso Topico
Grupo Terapéutico : Antiinfecciosos

1 |_| Nombre de marca 1|_| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI) 2|__| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Idioma espafiol 3|__| Presentacion

4 |_| Concentracion 4|__| Forma farmacéutica

5 |_| Numero de lote 5|__| Formula completa, cuali-cuantitativa

6 |__| Fecha de vencimiento 6|__| Numero de registro sanitario

7 |_| Numero de registro sanitario 7|_| Logotipo

8 |_| Logotipo 8|__| Datos del fabricante

9 |_| Datos del fabricante 9|__| Pais de origen

10 |_| Pais de origen 10|__| Namero de lote

11 |_| Via de administracion 11|_| Fecha de vencimiento
12 |_| Uso oficial PROMESE/CAL 12|__| Advertencias especiales

13 |_| Envase protegido de la luz 13|__| Via de administracion

14 |_| Presentacién 14|__| ldioma espafiol

15 |_| Forma farmacéutica 15|__| Uso oficial PROMESE/CAL

16 |__| Advertencias especiales 16|__| Literatura (Prospecto) original

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico
I:] Primera Revisién

232~10411 ~332

D Segunda Revisién

D Tercera Revision Homologado Por




PROMESEWCAL | FocedmenodeUsenda | cn, |t coe

Medicinas que dom Calidad de Vida B.232. PROMESE/CAL-MAE-PEUR-2022-0008/Prq| 14:04:01

Programa de Medicamentos Esenciales Renglon Cadigo

PROMESE/CAL FICHA TECNICA DE
Yodopovidona 440 10411
Nombre Genérico : Yodopovidona (Povidona Yodada)
Concentracion : Sol. 10/100mL
Presentacion : Envase Plastico (Fco. 1 Litro) de polietileno resistente
Lote : Uso Tépico
Grupo Terapéutico : Desinfectantes

1 |__| Nombre de marca

2 |_| Nombre genérico (DCI)

3 |_| Logotipo

4 |__| Datos del fabricante

5 |__| Concentracion

6 |__| Formula completa, cuali-cuantitativa
7 |_| Numero de lote

8 |__| ldioma espaiiol

9 |__| Presentacion

10 |__| Forma farmacéutica

11 |__| Advertencias especiales

12 |_| Uso externo

13 |_| Volumen

14 |__| Fecha de vencimiento

15 |__| Pais de origen

16 |__| Uso oficial PROMESE/CAL

17 |__| Advertencias especiales de almacenamiento
18 |__| Regitro sanitario

ENVASE TERCIARIO Y/O NOTAS U OBSERVACIONES

Para Uso Comité Técnico e Domiw

I:l Primera Revision 232"'1 041 1 "'332

D Segunda Revisién
D Tercera Revision Homologado Por




