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Vistos: El expedienta N® 764 de fecha 21 da Marzo del 2025, Recibo de Pago N 0048387
presentado por MARLENI CALCINA QUISPE, Propietario y Quimico Farmaceutica con CQFP N°
26354 de FARMACIA MAS SALUD, con Registro Unico del Contribuyente RUC N°
10707628052; con direccion en Jr. Piura N* 315 Urb. La Rinconada de la ciudad da Juliaca y
sobre AUTORIZACION SANITARIA DE FUNCIONAMIENTO de Establecimiento Farmacéutico;

CONSIDERANDO:

Que, la Ley N° 29459, Ley de Productos Farmacéduticos, Dispositivos Médicos vy
Productos Sanitarios, en su Art. 21° establece gue los establecimientos farmacéuticos dedicados
a la fabricacion, importacion, exporiacion, almacenamiento, distribucion, comercializacion,
dispensacion y expendio de los producitos considerados en esta Ley, requieren de autorizacion
sanitaria previa para su funcionamiento; y en aplicacién al Art. 17°, 187, 18" y 20° segin sea el
caso, del Decreto Supremo N*® 014-2011-SA Reglamento de Establecimientos Farmacéuticos.

Cue, mediante el expediente del wvisto, la recurrente solicita AUTORIZACION
i SANITARIA DE FUNCIONAMIENTO del Establecimiento Farmacéutico, con clase FARMACIA
! para la DISPENSACION ¥ EXPENDIO DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS, DISPOSITIVOS

J/ MEDICOS Y PRODUCTOS SANITARIOS, con nombre comercial FARMACIA MAS SALUD, sito

en Jr. Piura N* 315 Urb. La Rinconada, Distrito de Julisca, Provincla de San Roman, Regién Puno,
con horario de funcionamiento de LUNES a SABADO de 08:00 a 14:00 horas, cuenia con una
Directora Técnica Quimico Farmacéutica MARLENI CALCINA QUISPE, con CQFP N® 26354,
cuyo horario de labor es de LUNES a SABADO de 08:00 a 14:00 horas:

Que, el Informe de Evaluacion N" 24-2025-AS-AFCVS-DIREMID-DIRESA-PUND de
fecha 27 de marzo de 2025, que opina gue el tramite es PROCEDENTE al cumplir los requisitos
establecidos por la normatividad vigenle, el Acta de Inspeccion N° 25-1-2025 de fecha 24 da abril
de 2025, slaborada por el Equipo de Fiscalizacion, Control y Vigilancia Sanitaria, suscrita por los
inspectores de DIREMID, y el Informe de Inspeccidn N® 25-2025 -AFC\V5-DIREMID-DIRESA-
PUNO de fecha 28 de abril de 2025, sobre la inspeccidn realizada, sefalan gue el establecimiento
farmacéutico en mencién CUMPLE con los requisitos exigidos en la normatividad sanitaria
vigente, por lo que debe otorgarse la Autorizacion Sanitaria de Funcionamiento;

En consecuencia y estando a las disposiciones establecidas an la Ley N® 28458 “Ley de

los Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios®, Articulo 21° y Articulo
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22° Decreto Supremo N°® 014-2011-SA Reglamento de Establecimientos Farmacéuticos, y 5Us
modificatorias; Decreto Suprema N° 016-2011-SA Reglamento para el Registro, Control y
Vigilancia sanitaria de los Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Prnpudps Sanitarios
y Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 Ley del Procedimiento Administrativo General,
aprobado mediante el Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, el Art. N° 18.2 modificado por el Art
2°del D.L. N° 1272;

De conformidad con la Ley N° 27783 Ley de Bases de las Descentralizacion modificada
por Ley N® 28378, Ley N° 27867 Ley Organica de Gobiernos Regionales, modificada y
complementada por Leyes N® 27802, 28013, 28181, 28926, 28868 y 28053, Resolucion
Ministerial N® 405 — 2005/MINSA qua reconoce a las Direcciones regionales de Salud como Unica
autoridad en salud en cada Regidn; y en uso de las atribuciones conferidas en la Ordenanza
Regional N°® 017-2024-GRP-CRP, que aprueba la modificacién del Reglamento de Organizacién
y Funciones de la Direccién Regional de Salud Puno; Resolucion Ministerial N® 829-2022/MINSA,
que aprueba la Relacién de Procedimientos Administrativos y Relacidn de Servicios Prestados
en Exclusividad a cargo de las Direcclones Regionales de Salud y Gerencias Regiocnales de Salud
en los Gobiernos Regionales;

Estando conforme con lo evaluado y con el visto bueno del Area de Fiscalizacin,
Control y Vighlancia Sanilaria de la Direccidn Elecutiva de Medicamentos. Insumos y Drogas,

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- AUTORIZAR el Funcionamiento de la FARMACIA MAS SALUD, con
Registro Unico del Contribuyente RUC N® 10707628052, autorizada para la DISPENSACION Y
EXPENDIO DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS, DISPOSITIVOS MEDICOS ({CON
EXCEPCION DE EQUIPOS BIOMEDICOS Y DE TECNOLOGIA CONTROLADA) Y
PRODUCTOS SANITARIOS, sito en Jr. Piura N* 315 Urb. La Rinconada, Distrito de Jullaca,
Provincia de San Roman, Regién Puno, con horario de funcionamiento de LUNES a SABADD de
08:00 a 1400 horas, cuya Propietaria y Directora Técnica la Quimice Farmaceutica es MARLENI
CALCINA QUISPE, con CQFP N® 26354, con horario de labor da LUMES a SABADO de 08:00 a
14:00 horas, con Codigo de Establecimiento Farmacéutico N® 0123769,

Articulo 2°. - Se tenga presente que los Cambios de Direccion Técnica, Razon Social,
Traslado, Actividad, Ampliacién o Cierre del Establecimiento Farmacéutico, se efectiia previa
comunicacién a la Direccién Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas de la DIRESA PUND.

Articulo 3°.- Notificar la presente Resolucign Administrativa a los interesados y disponer
su publicacién en la pagina web de la Direccion Regional de Salud Puno

Registrese, comuniquese y cimplase.
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