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Visto,   los   expedientes   de   la   oficina   de   tramite   documentario   N9   04615   de   fecha

08/11/2024   y   N9   05371   de   fecha   17/12/2024,   presentados   por   la   Administrada

CASTILLO  SANDOVAL  MILAGROS   DEL  PILAR,   propietaria   de   la   Botica   "BOTICA  CRISS

FARMA'';   la   cual   Solicita   Autorizaci6n   Sanitaria   de   Funcionamiento   de   la   Oficina

Farmaceutica   bajo  la   clasificaci6n  de   Botica   con   nombre  comercial   "BOTICA  CRISS

FARMA"   en  sito  A.H.   Nuevo  Sullana  Sector  C,   Mz.   C  Lote   14,   Distrito  de  Sullana,

Provincia de Sullana, Departamento de Piura.

CONSIDERANDO:

```Que,  con  documento  de  visto  de  la  administrada  CASTILLO SANDOVAL MILAGROS  DEL

inR  propietaria  de  la  Oficina  Farmac€utica  con  Nombre  Comercial  "BOTICA  CRISS

FARMA", con  Ruc:  N910427796138, con  Domicilio fiscal en A.H.  Nuevo Sullana Sector C,

Distrito  de  Sullana,  Provincia  de  Sullana,  Departamento  de  Piura,  verificando  que  el

establecimiento  farmac6utico  de  la   Oficina   Farmac€utica   "BOTICA  CRISS  FARMA",   si

cumple con  los requisitos mi'nimos de equipamiento,  infraestructura,  recursos humanos

y documentaci6n.

Con  lnforme Tecnico  de  Evaluaci6n  N°  001-2025-DIRFIS-AFCVS-LMSN,  con  fecha  02  de

enero  del  2025,  el  Qu`mico  Farmaceutico  Responsable  de    evaluar  la  documentaci6n

presentada   conforme   a   lo  sefialado   en   el   Articulo   17  9.-   (Autorizaci6n   Sanitaria   de

Funcionamiento),Arti'culo      189      (Requisitos      Para      La      Autorizaci6n      Sanitaria      de

Funcionamiento)  y    el  Artl'culo  20  9.-  (Inspecci6n   Previa  y  Plazo  Para   La  Autorizaci6n

Sanitaria   De   Funcionamiento)   del   Reglamento   de   Establecimientos   Farmaceuticos,
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aprobado    por   Decreto   Supremo    N9   014-2011-SA   y   sus    modificatorias;   Acta    de

lnspecci6n  Para  Oficinas  Farmac6uticas  Y  Farmacias  De  Los  Establecimientos  De  Salud

N9 044-I-2024, de fecha  19 de noviembre del 2024, considera procedente lo solicitado.

De  conformidad  con  la  Ley  29459  -  Ley  de  los  Productos  Farmac€uticos,  Dispositivos

Medicos   y   Productos   Sanitarios;   Reglamento   para   el   Registro,   Control   y   Vigilancia

Sanitaria   de   Productos   Farmaceuticos,   Dispositivos   Medicos   y   Productos   Sanitarios

aprobado  por  Decreto  Supremo  N°  016-2011-SA;  y  sus  modificatorias,  Reglamento  de

Establecimientos  Farmac6uticos aprobado  por Decreto Supremo  N° 014-2011-SA, y sus

modificatorias  en   concordancia   con   la   Ley  Organica   de  Gobiernos   Regionales  -  Ley

27867,   Resoluci6n   Ejecutiva   Regional   Ng  745-2015-Gobierno  Regional   PIURA-GR  que

aprueba  la  modificaci6n  del  TUPA  del   Pliego  457:  y  Resoluci6n   Ejecutiva   Regional  N9

638-2024/GOBIERNO  REGIONAL PIURA-GR.

DIRECC16N    TECNICA    DEL    QufMICO    FARMACEUTICO    GROVER    EUGENIO    ENEQUE

ARRUNATEGul  con  C.Q.F.P.   N9  31162  en  el  horario  de  labor  de  lunes  a  domingo  de

07:00 a  13:00 horas, por las consideraciones expuestas en  la presente Resoluci6n.

Artfculo 29.-Los cambios de nombre comercial, raz6n social y representantes legales del

establecimiento    farmac6utico;     de     horarios    del     Director    T€cnico,     del     Qu`mico

Farmac6utico   asistente   y   de   las  jefaturas;   asi'   como   de   la   direcci6n   de   la   oficina

administrativa   u   otros,   deben   ser  comunicados   al   Area   de   Fiscalizaci6n,   Control   y

Vigilancia  Sanitaria.
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Artfculo   39.-   El  incumplimiento  de  las  normas establecidas  clara  lugar a  la  aplicaci6n  de

las   medidas   de   seguridad   sanitaria   y  sanciones   administrativas   o   acciones   penales

correspondientes.

Artieulo 49.-ENCARGAR;  al Area de  Fiscalizaci6n,  Control y Vigilancia Sanitaria el  registro

de  la  presente  Resoluci6n  en  el  SI-DIGEMID,  habilitando  el  c6digo  del  Establecimiento

Farmac6utico N. 0122332

Artfculo     59.-   NOTIFICAR;   el   presente   acto   administrativo   a   la   parte   interesada   de

acuerdo  a  Ley,  a  las  unidades  Organicas  de  la  Direcci6n  Subregional  de  Salud  "Luciano

Castillo Colonna" -Sullana.
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