Estimado Prestador,

Debido a la confusidn observada para identificar los tipos de recetas vigentes (comunicada oportunamente en CIRCULAR
N° 09 2023 ACLARACIONES SOBRE TIPOS DE RECETAS VIGENTES Y SU PRESENTACION PARA AUDITORIA), realizamos
nuevamente aclaracion al respecto:

RECETAS VALIDAS:
1. receta Electrénica IOSFA de la App Mis Rx.
2. receta SCOT - DOC24. UNICAMENTE CON FECHA DE PRESCRIPCION ENTRE EL 01 HASTA EL 31/12/23 INCLUSIVE.

3. receta Pre-Impresa/digital (no tiene QR, no tiene CAdigo de Barras) SIEMPRE deben tener firma y sello original del
médico prescriptor

4. recetas en formato papel tanto las oficiales losfa como las Rp.

RECETAS NO VALIDAS:
5. recetas pre - impresa / electrénicas /digitales (o el nombre con que cada prestador la llame)

. que tenga cédigo QR y cddigo de barras que NO SEA de la App Mis Rx, AUN TENIENDO FIRMA Y SELLO ORIGINAL
DEL MEDICO.

NO SON ACEPTABLES / NO SE VALIDA / ES MOTIVO DE DEBITO.

A continuacidn ejemplos de cada caso sefialado:
o RECETAS VALIDAS:

1. receta Electrénica IOSFA de la App Mis Rx: SE ACEPTAY VALIDA A TRAVES DEL SISTEMA MIS VALIDACIONES -
PRESERFAR CON N° DE RECETA DEL CODIGO DE BARRAS, TAL COMO LO ESTABAN HACIENDO HASTA AHORA.



Dispensada
Fecha Receta: 05/05/2023

Afiliado:

D.M.I.:

NroAfiliado:
Diagnéstico: hipertension

Productos

1. valsartan+hidroclorotiazida, 16QV12.5 mg comp.rec.x30
SARVAL D 16Q/12.5, Baliarda
Cantidad: 2

Recetario:

2312548197336

Medico:
Matricula:

Emitida:

Validacion Digital

Duplicado

(JIOSFA

IOSFA
Dispensada
Fecha Receta: 05/05/2023
Afiliado:
D.N.L:

MNroAfiliado:
Diagnoéstico: hipertension

Productos
1. valsartan+hidroclorotiazida, 16Q0/172.5 mg comp.rec.x30
SARVAL D 160/12.5, Baliarda
Cantidad: 2

Recetario:

2312548197336




2. receta SCOT - DOC24: UNICAMENTE CON FECHA DE PRESCRIPCION ENTRE EL 01 HASTA EL 31/12/23 INCLUSIVE.
SE ACEPTA Y VALIDA A TRAVES DEL SISTEMA MIS VALIDACIONES - PRESERFAR CON N° DE RECETA DEL CODIGO DE
BARRAS se deberad verificar la fecha de prescripcidn, teniendo en cuenta que la receta tiene una validez de 60 dias desde

la fecha de prescripcién.(el procedimiento de validacidn y presentacidn posterior de la liquidacidn, es el el mismo que se
venia aplicando con las recetas "Mis Rx")

Con esta receta {digital o impresa) podés adquirir tu medicacion en cualquier farmacia adherida al
sistema de validacion de Receta Digital.

99000 013273 91

36900161

CODIGO DE VERIFICACION: GSI4QCUY
Fecha: 05/11/2023
Datos del paciente

Db

Fimanciado
Medicamentons
o Betametasona (0.6mg) - sugendo: corterced (montpolber) - 0.6 mg comp.x 30 - permite sustitucion: ¢ | Cantidad de
emvases 1| Indicationes 06
Diagndstico

ODINOFALIA

3. receta Pre-Impresa/digital (no tiene QR, no tiene Cédigo de Barras) siempre deben tener firma y sello original del
médico prescriptor.



SE ACEPTA'Y VALIDA A TRAVES DEL SISTEMA MIS VALIDACIONES - PRESERFAR CON N° DE RECETA "999" como receta
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formato papel.

4. Recetas en formato papel tanto las oficiales losfa como las Rp.



SE ACEPTA'Y VALIDA A TRAVES DEL SISTEMA MIS VALIDACIONES - PRESERFAR CON N° DE RECETA "999"
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RECETAS NO VALIDAS

5. Recetas pre - impresas / electronicas /digitales o el nombre con que cada prestador la llame, que tenga cédigo QR o
cddigo de barras que NO SEA de la App Mis Rx, aun teniendo firma y sello original.



NO SON ACEPTABLES / NO SE VALIDAN / ES MOTIVO DE DEBITO. Porque se puede utilizar varias veces ya que no se
bloquea al utilizar el cédigo como recetario.




