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Normativa para Dispensacién de Medicamentos

PLAN
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50%

50%
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40%

40%

50%

50%

40%

REQUISITO

Rp del Médico (fisico o electrénica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.

Rp del Médico (fisico o electrénica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.

Rp del Médico (fisico o electrénica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.

Rp del Médico (fisico o electrénica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.

Rp del Médico (fisico o electrénica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.

Rp del Médico (fisico o electrénica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.

Rp del Médico (fisico o electrénica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.

Rp del Médico (fisico o electronica) para
www.misvalidaciones.com.ar. Al momento
adjuntar receta.
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TODA RECETA CUYO MONTO MAXIMO SUPERE VALOR TOPE DEFINIDO EN EL LINK ADJUNTO,
DEBE LLEVAR PRE - AUTORIZACION.

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1pCKEiJ1CPXyTQTDukSGZ0OeMv8BYX4BKEIldszj-4EniY/edit?hl=es#gid=0
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FORMATO DE PRE-AUTORIZACION

MisValidaciones - Datos de la receta Autorizada
IConvenio: Boreal
ICodigo de autorizacion: 2218520143548
Autorizé: CRISTIAN RODRIGUEZ
IAfiliado: PEREZ JUAN
ro: 123456780 2218520143548
Fecha Nacimiento: 1899-12-31
[Sexo: Indistinto
IDocumento: 12345678
Nro.recetario: 00 Fecha receta: 2022-07-03
Médico: PRUEBA Matricula: MP 1234
Producto Presentacion Laboratorio Cantidad % cob.
AMIXEN 500 mg comp.x 8 Laboratorios Be 1 50.00%

IMPORTANTE

Este formato puede ser entregado al asociado en formato impreso y/o digital en PDF o similares, se trata de
una pre- autorizaciéon de medicacion realizada por Boreal y que debe ser concluida por la farmacia para su
validacion total. El farmacéutico debera ingresar a interfaz AUTORIZAR RECETA/ NUMERO DE RECETA e
ingresar los nimeros (recuadro en rojo) y luego validar, concluido este paso el sistema le proveera un cédigo
ultimo de autorizacion compuesto por campos numéricos.

La falta de cumplimiento de este punto es motivo de débito de la receta.

PAUTAS DE FACTURACION/PRESENTACIONES (PLANES COMERCIALES)

Recetas Fisicas: debe adjuntar la totalidad de las recetas fisicas, las cuales deben tener los siguientes datos:

A. 1) RP manual (firma, sello y fecha del médico) o 2) RP electronica (firma, sello y fecha del
médico).

B. Debe contener los troqueles originales, sin estar deteriorados o tachados.

C. Firma de conformidad de asociado.

D. Firmay sello de Farmacia.

E. Fecha de venta o dispensacion.

F. Ticket o detalle de la venta con cantidades entregadas, descuentos efectuados y precios.

G. Coadigo de autorizacion emitido desde mis validaciones para las dispensas de los asociados del
Grupo Boreal.

H. En caso de sustitucién de medicamento, debe realizarse la conformidad por parte del afiliado en la

receta.
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PLANES ESPECIALES
Todos los planes especiales, menos PMO, no tienen monto maximo por receta.

PLAN DESCUENTO REQUISITO

Formulario autorizado por sucursal Boreal (fisico o electrénica) para su
ANTICONCEPTIVOS 100% validacion a través de www.misvalidaciones.com.ar. No es necesario que
deje copia en Farmacia.

Formulario autorizado por sucursal Boreal (fisico o electronica) para su
CUIDAR MAS 45 45% validacién a través de www.misvalidaciones.com.ar. No es necesario que
deje copia en Farmacia.

Formulario autorizado por sucursal Boreal (fisico o electrénica) para su
CUIDAR MAS 55 55% validacion a través de www.misvalidaciones.com.ar. No es necesario que
deje copia en Farmacia.

Rp del Médico (puede ser copia) para validacion a través de
DIABETES 100% www.misvalidaciones.com.ar. Puede ser copia u original. No es necesario que
deje RP en Farmacia.

Formulario autorizado por sucursal Boreal (fisico o electrénica) para su
DISCAPACIDAD 100% validacion a través de www.misvalidaciones.com.ar. No es necesario que
deje copia en Farmacia.

Formulario autorizado por sucursal Boreal (fisico o electronica) para su
RES 310 70% validacién a través de www.misvalidaciones.com.ar. No es necesario que
deje copia en Farmacia.

Rp del Médico (fisico o electronica) para validaciéon a través de
PMI 100% www.misvalidaciones.com.ar. Al momento de facturar se debe adjuntar
° receta.

Rp del Médico (fisico o electronica) para validacién a través de
PMO 40% www.misvalidaciones.com.ar. Al momento de facturar se debe adjuntar
receta.

FORMULARIO PLANES ESPECIALES:

Los planes Cuidar + / Res 310 / Discapacidad / Anticonceptivos se encuentran unificados en un solo
formulario. Cada medicacién tendra identificado a que plan corresponde con su % de cobertura.

Bz | am

|| cUIDAR +

e Er————— ] RESOLUCION 310
T ———— || DISCAPACIDAD
- ' || ANTICONCEPTIVOS

—
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PAUTAS DE FACTURACION/PRESENTACIONES (PLANES ESPECIALES)

Se debe adjuntar la totalidad de las recetas fisicas (PMO) y/o de los vouchers (RESTO DE PLANES
ESPECIALES) con las que efectua la dispensacion, las cuales deben tener los siguientes datos:

a-
b-
c-
d-
e-
f-

Debe contener los troqueles originales, sin estar deteriorados o tachados.

Firma de conformidad de asociado.

Firmay sello de Farmacia.

Fecha de venta o dispensacion.

Ticket o detalle de la venta con cantidades entregadas, descuentos efectuados y precios.

Cadigo de autorizacion emitido desde mis validaciones para las dispensas de los asociados del
Grupo Boreal.

NOTA IMPORTANTE: No es necesario la presentacion del formulario al momento de facturar.

GENERALIDADES:
CREDENCIALES

COBERTURA DE SALUD

La mdxima proteccion médica A Bo R E AL

O CRISTIAN RODRIGUEZ
Plan SOCIO: 2829027310

MAGNUM PLAN: INTEGRAL
4 ’ COND. VA :EXENTO Vto. 05/18

Figrn

|NTEGRAL Emergencia Médica Local Cobertura en Transito Nacional
’ Tucuman: 4311446 0800-222-633427

Fidr
Urgencia medica fuera del pais

CLASICO Universal Assistance +54 11 4323-7717 o 7700

CREDENCIAL FISICA CREDENCIAL VIRTUAL (desde App Boreal Mévil) *

*Credencial virtual extraida desde la App Boreal Mévil instalada en los smartphones de nuestros asociados. Tiene la misma
validez que la credencial fisica. Solamente disponible para planes listados en el presente documento.

VALIDEZ DE LA PRESCRIPCION (planes comerciales): Hasta 20 dias corridos
FORMULARIOS: segun tome establecido en Mis Validaciones.

FACTURACION: de presentacion Mensual (dispensaciones entre el 1y 31 de cada mes)

PRESENTACION: del 1 al 10 decada mes por Ventanilla Digital y el fisico por la Sucursal correspondiente.

REFACTURACION: Seran re facturables las recetas hasta 30 dias posteriores de la fecha de devolucion
tomando como referencia la indicada en el sello de Boreal facturacion.
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CANTIDAD DE MEDICAMENTOS:

Dos (dos) por prescripcion: mayor cantidad debera ser autorizado por BOREAL. Antibiéticos inyectables:
Monodosis hasta 3 unidades.

Antibiéticos inyectables: Multidosis hasta 1 unidad por receta.

VACUNAS: solo con autorizacion de BOREAL (excepto vacuna antitetanica que no requiere autorizacion)
DERMATOLOGICOS:

unicamente prescriptos por dermatélogos, Salvo Champues, jabones medicinales y lacas que estan todos
excluidos.

OFTALMOLOGICOS: si por oftalmélogos.
TROQUEL CON CODIGO DE BARRAS: SI (Unicamente)

NO SE RECONOCE: Radiépacos y/o medios de diagndsticos. Soluciones parenterales. Citostéticos.
Anorexigenos. Lipoliticos. Leches, alimentos y/o suplementos nutricionales. Albumina humana.
Aminoéacidos. Productos cosmetoldgicos. Anestésicos en general. Medicamentos de uso en internacion.
Hormonas y/o drogas estimulantes de las gonadas femeninas y masculinas. Inmunomoduladores
(estimulantes y supresores). Calcitonina. Anabdlicos. Sildenafil, Vardenafil, etc. Orlistat. Sibutramina.
Medicamentos con Ginseng y/o

Vitamina E. Synvisc. Antipsicéticos (Olanzapinas). Prevenar, Rotarix, Neisvac-c. Drogas Anti HIV. Venta
Libre. Material descartable. Anticonceptivos. Etanercept. Verteporfina. Glucosamina. Cartilago de Tiburdn.
Insaponificables de palta-soja. Esclerosantes venosos en general. NUTRIENTES DERMICOS
(Dermaglos, Euroderm A, Hipoglés y similares). Carnitina sola y/o asociada. Bupropion. Gamaglobulina
Humana + Histamina. Gammaglobulina polivalente. Laxantes en general. Apomorfina. Medicamentos con
aminoacidos. Coadyuvantes en oncologia. Eritropoyetina. Férmulas Magistrales. Hormonas de
crecimiento. Jabones y shamputes medicinales. Lacas para ufias. Pediculicidas. Medicamentos para el
Alzehimer (Donopecilo, Rivastigmina) Mebeverina. Antimigrafiosos (derivados de la ergotamina).

SE RECONOCEN CON AUTORIZACION PREVIA DE BOREAL: Medicamentos con:

Heparinas de bajo peso molecular. Gammaglubulina Anti D. Leflunomida. Dabigatranetexilato



