DECRETO ALCALDICIO N° 1165
DONIHUE, 04 de Julio del 2023

VISTOS:

1. Resolucion exenta N° 2206176583, de fecha 16 de junio del 2023, de la Seremi de Salud

que autoriza el funcionamiento de la Farmacia Popular de la comuna de Dofiihue.

Decreto Alcaldicio N® 1.782 de fecha 07 de septiembre de 2022, que aprobé la

modificacion a la Ordenanza Municipal de la comuna de Doifiihue sobre Derechos,

Concesiones, Permisos y Servicios.

Decreto N° 2.385, de 1996, que fija texto refundido y sistematizado del Decreto Lev

N®3.063. de 1979, sobre Rentas Municipales.

4. Acuerdo de Consejo Municipal N° 67, de fecha 19 de junio de 2023, que aprueba la
incorporacion a la Ordenanza Municipal de la comuna de Dofiihue sobre Derechos.

.t\.)

LF¥]

Concesiones, Permisos y Servicios.
5. Las facultades que confiere Ley 18.695, Ley Organica Constitucional de
Municipalidades.

CONSIDERANDO:

1. Acta de sesion ordinaria N°18 de fecha 19 junio 2023, que aprueba Acuerdo N°67 -
“incorporacion a la Ordenanza Municipal de la comuna Doiiihue, sobre Derechos,
Concesiones, Permisos y Servicios, nuevo derecho por concepto de intermediacién
farmacia popular. Dispensar medicamentos con el unico valor adicional del 10%
sobre el precio final de adquisicién”

2. La necesidad de incorporar el cobro de un nuevo derecho en la Ordenanza Municipal
de la comuna de Dofiihue sobre Derechos, Concesiones. Permisos y Servicios.
correspondiente a la intermediacién de medicamentos, insumos sanitarios y similares
mediante la Farmacia Popular de 1a comuna de Dofiihue.

DECRETO:
1. INCORPORESE el cobro del Derecho Municipal de Farmacia Popular a la Ordenanza

Municipal de la comuna de Dofiihue sobre Derechos, Concesiones, Permisos v Servicios.
en los siguientes términos:

“A objeto de regular el cobro y el monto de los derechos municipales, por concepto de
servicio de intermediacién que deban pagar los usuarios adquiridos a través de la
Farmacia Popular de 1a comuna de Doiiihue, se aplicara la tasa o valor que corresponda
a cada medicamento o producto, dentro del rango definido en el presente articulo,
definido en UTM, al momento del respectivo pago”

Por cada medicamento o producto, intermediado, se deberi reembolsar a Ia
Municipalidad por el usuario, el costo de adquisicién mas el 10%, lo que permitirs la
administracion y funcionamiento del sistema. La referida suma, debe quedar
comprendida dentro de los rangos definidos en la presente tabla:
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Nomero d ‘éﬁ:{ Valor Final
Nombre Medicamento Unidades por Caja + Forma Farmacéutica ;?l.‘.:::es € Minimo Miximo en
. : UTM
en UTM
ACIDG ACETILSALICILICO 100 MG 100 COMPRIMIDOS 1 CAJA 0.0072 0.0724
ACOTOL 2 MG 003 MG 28 COMPRIMIDOQS RECUBIERTOS 1 CAJA 0.0962 09617
ALLICEC 290 1.5%, § ML SOLUCION OFTALMICA 1 CAlA 0.0369 0.3694
ALDRON 70 MG 10 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAIA 0.1083 1.0853
ALERXQ 120 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAIA 01276 1.2756
ALFEXA T80 MG 0 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1CAIA 01133 1.1329
ALOPURINOL 100 MG 20 COMPRIMIDOS TCAIA 0.0051 043507
ALOPURINOL 200 M 20 COMPRIMIDOS I CAJA 0.0064 0.0637
AMIGDARONA 200 MG 20 COMPRIMIDOS I CAJA 0.0232 0.2321
AMITRIPTILINA 25 MG 24 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAJA 00113 01128
AMLODIPING 10 MG 30 COMPRIMIDOS I CAIA 0.0032 (.0321
AMLODIPINO 5 MG 30 COMPRIMIDOS 1 CAIA 0.0041 00414
ARIPIR 11 MG 30 COMPRIMIDOS I CAJA 0,0302 03010
ATENOLOL 50 M 20 COMPRIMLDOS 1 CAJA 0.0021 00214
ATORVASTATINA 10 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIFRTOS 1 CalA 0.0042 0.0423
ATORVASTATINA 20 MG 30 COMPRIMINOS RECUBIERTOS 1CAIA 0.0028 0.0279
ATORVASTATINA 40 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAIA 00124 01241
BACLOFENO 10 MG 20 COMPRIMIDOS 1 CAJA 0.0200 .205¢
BETINA In MG 3 COMPRIMIDOS 1CAJA 00714 0.7139
BETINA 4 MG IDCOMPRIMITOS I CAIA 01347 1.3967
BISOPROLO!. 1.25 MG 30 COMPRIMIDOS RECURIERTOS 1 CAIA 00214 0.2142
BISOPROLOE 5 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAJA 00357 0.3566
CAFTOPRIL 25 MG 30 COMPRIMIDOS 1 CAJA 0.00069 0.0689
CARBAMAZEPINA 206 MG 20 COMPRIMIDOS 1 CAJA 0.0068 00682
CARVEDRN.OL 123 MG 30 COMPRIMIDOS I CAJA 0.0084 0.0838
CARVEDILOL 25 MG 30 COMPRIMIDOS I CAIA (1,0084 {.0838
CARVEDILOL 6.25 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I Cada 0,004 0.092%
CILOSVITAE 100 MG 18 COMPRIMIDOS I CAJA 0.0604 0.6042
CITALOPRAM 0 MG 30 COMPRIMIDOS I CAIA G.0133 01335
CLOPIVITAE 75 MG 28 COMPRIMIDOS 1CATA 0.0279 0.2794
CLORFENAMINA 4 MG 20 COMPRIMIDOS I CAIA 00017 00175
COLCHICINA 0.3 MG 40 COMPRIMIDOS 1CAJA 0.018% 0.1892
IHSFLAX 30 Mt 10 COMPRIMIDOS 1 CAlA 0.1729 1.728%
DOLERTAB 200 M 10 CAPSULAS I CAlA RV 0.1034
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DOMPERIDONA 10 MG 20 COMPRIMIDOS I CAIA 0,6035 0.0352
DORLENKA 2% 5 ML SOLUCION OFTALMICA 1 CAlA 0.0372 03724
DULOXETINA 3 MG ;?q({?;fég’“ CON GRANULOS CON RECUBRIMIENTO 1 CAJA 0.0431 04314
BULOXETINA 60 MG :%‘f:;?&i’“ CONGRANULOS CON RECUBRIMIENTO 1 CAJA 00447 04469
ELBRUS 1 MG 30 COMPRIMIDOS | CAJA 01107 11070
ENALAPRIL 10 M 20 COMPRIMIDOS | CAIA 0.0020 0,028
ESCITALOPRAM 10 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIFRTOS 1CAIA 0.0128 01247
ESCITAVITAE 20 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1CAIA 0.0319 0.3186
ESOMEPRAZOL 20 M ;?\g&':]s&')m CON GRANULOS CON RECUBRIMIENTO 1 CAJA 0.0151 0.1508
[ETOVITAL 90 MG 14 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAJA 0.0575 01,5753
FAMOTIDINA 30 MG 10 COMPRIMIDOS RECUBIER [OS | CAIA 0.0026 0.0259
FLUOXETINA 20 MCi 20 COMPRIMIDOS 1 CAIA 0.003 | 0.03¢0
FUROSEMIDA 40 MG 12 COMPRIMIDOS 1 CAJA 0.0023 00227
GLIBENCLAMIDA § MG 60 COMPRIMIDOS I CAIA 0.0050 0.0497
HALOPERIDOL | MG 10 COMPRIMIDOS 1CAJA 0.0160 0.1687
HIDRALAZINA 30 MG 20 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS LCAIA 0.010] 0,101
HIDROCLOROTIAZIDA 50 MG 20 COMPRIMIDOS | CAIA 0.0033 0.0333
IRBEVITAE 3001 M 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAJA 0.0993 0.9926
ISGUELILM 4 MG 30 COMPRIMIDOS 1CAIA 0.0343 0.3448
LANSOPRAZ(I 30 MG E‘Lﬁi’é‘;?g;}""s CON GRANULOS CON RECUBRIMIENTO | CAJA £.009 0.0963
| ERITAC 500 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS L CAJA 0.0264 0.2678
LEVETIRACETAM 1000MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAJA 0.0462 0.4625
LEVOCETTRIZINA $MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAIA 0.0132 01344
LORATADINA i M0} 30 COMPRIMIDOS [ CAIA 0.0030 00194
LOSARTAMN 50 MG 20 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1CAIA 0.0056 0.0559
LOVASTATINA 20 MG 28 COMPRIMIDOS 1 CAIA 0.005% 0.0550
MEMIK ARE 10 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAIA 0.0372 @272
MEPROK M 50 MG 30 COMPRIMIDOS DE LIBERACION PROLONGADA L CAJA 6.0886 0.8861
METAMIZOL 306 MG 20 COMPRIMIDOS [ CAJA 0.0043 60436
METFORMINA 500 MG 30 COMPRIMIDOS DE LIBERACION PROLONGADA L CAIA 00155 01546
METFORMINA 756 M 30 COMPRIMIDOS DE LIBERACION PROLONGADA [ CAJA 04183 0.1831
METFORMINA 850 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAIA 0.0070 0.0698
METOTREXATO 2.5 MG 100 COMPRIMIDOS [ CAJA 0.1237 12367
METOTREXATO S0 MG 2 ML 2 ML SOLUCION INYECTABLE | CAlA 0308 0.3083
MONTELUKAST 10 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS [ CAIA 0.0410 0.4097
MONTELUKAST 1 MG 30 COMPRIMIDOS MASTICABLES 1 CAIA 0.0508
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MONTELUKAST § MG 30 COMPRIMIDOS MASTICABLES 1 CAJA 0.0462 04625
NAPROXING 350 MG 10 COMPRIMIDOS 1 CAIA 0.0083 0.0827
NLBIVITAE 5 MG 28 COMPRIMIDOS 1 CAIA 0.059% 0.5957
NEFLX DUO 8.5 MG 0.4 MG ;%E?}Pﬁ[‘g:“ CON GRANULOS DE LIBERACION 1 CAIA 00543 0.5431
NEOHYSTICLAR § MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAIA 0.8136 0.1360
OLANVITAE 19 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 0.0565 0.3649
OFLMEPRESS 465 MG 36 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAIA 0.0863 0.8628
OLMESARTAN 26 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAIA 0.0414 0.4438
OMEPRAZ01. 20 MG 30 CAPSULAS CON GRANULOS CON RECUBRIMIENTO | 1 ;0 0.0062 0.0621
PANTOCAL 40 M 30 COMPRIMIDOS CON RECUBRIMIENTO ENTERICO I CAIA 0.0681 06836
PARACETAMOL 506 MG 16 COMPRIMIDOS | CAIA 0.0023 00227
PARGINN 26 M 30 COMPRIMIDOS RECUBIER TOS 1 CAIA 0.0621 0.6207
PREDNISONA 5 MG 20 COMPRIMIDOS | CAJA 0.0033 0.0329
PREGABALINA 156 MG 30 CAPSULAS I CAIA 0.0192 0.192]
PREGABALINA 75 MG 30 CAPSULAS 1 CAIA 0.0140 0.1397
PROPANOL 01, 40 MG 20 COMPRIMIDNOS I CAIA 0.0026 a.0263
QUETIAPINA 100 M 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAJA 0.0217 0.2173
QUETIAPINA 25 M 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAIA 0.0109 0.1089
RADIGEN | MG M1, 30 M1, SOLUCION ORAL L CAIA 0.0609 B.6094
REUMAZINE 200 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1CAIA 0.0510 05090
RIVARCXABAN 20 MG 20 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAIA 0.1805 8054
RIVAXORED 15 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS [ CAJA 0.1921 10213
ROSUVASTATINA 20 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAJA 0.6292 0.2917
SERTRALINA 56 M 30 COMPRIMIDOS RECURIERTOS 1CAIA 0.0052 0.0528
SOLIVEY 20 MG 30 COMPRIMIDOS | CAIA 0.0621 06367
SULIX 0.4 MG E?;j;’fg&;ﬁ;&ﬁg&g?ghos RECUBIERTOS DR | CAA 0.0269 0.2690
TELGARD 20 MG 30 COMPRIMIDOS FCAJA 0.0748 87480
TELGARD 80 M 30 COMPRIMIDOS | CAJA 0.0676 01,6759
TIMOL O 0.5% 10 MI. SOLUCION OFTALMICA 1CAIA 0.0076 0.0765
TRAMADOL 100 MG M1 20 ML SOLUCION ORAL 1 CAIA 0.0108 0,107
12y DOL 373 MU PARACETAMOL | 34 008108 IMIDOS RECUBIERTOS 1CAIA 00755 01552
TRAMADOL 50 M 10 CAPSULAS 1 CAJA 0.6069 0.0692
TRIMEBU TINO 100 MG 20 COMPRIMIDOS 1CAJA 0.0058 0.0585
VENLAFAXINA 150 MG ;(]lgégzlél‘;\ASACON MICROGRANULOS DE LIBERACION | CAJA 0.0664 06637
VENLAVITAL 75 MG f,‘.’égfféﬂ%’;ﬁ?ﬁ'_gﬁgfﬁk“[DOS RECUBICRTOS DE I CAJA 0.0236 0.2359
\j(_)mm,ow,\ 5 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAIA 0.0117 0.1174
_ 1
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ACIDO VALPROICO 500 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 0.0450 04500
ADAPALENG 0.1 0.6 GEL TOPICO I CAIA 0.0248 0.2483
AFROGASTROL S MG 5 MG 100 MG | 20 CAPSULAS | CATA 0.0379 0.3793
BLETA COMPLEX 30 CAPSULAS | CAla 00332 03324
CANENCE 100 MG 50 COMPRIMIDOS | CAlA 01448 1.4384
CIPROFIBRATO 100 MG 30 CAPSULAS 1 CAJA 0.0564 0.5636
CLOBETASOL 1.05% 25.G CREMA TOPICA L CAJA 0.0060 0.0603
CONCOR 2.5 M 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 0.0205 0.2048
DIGOXINA 025 MG 30 COMPRIMIDOS 1 CAJA 00133 0.1333
DISLEP 25 MG 20 COMPRIMIDOS [ CAIA 0.1077 10768
GASTROLEN § MG 2.5 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 0.0569 8.5689
ISOSORBIDA 10 MG 50 COMPRIMIDOS | CAIA 00118 01181
JANUMET 50 MG 1000 MG 56 COMPRIMIDOS RECUBIER TOS L CAJA 0.2404 24043
JANUMET S0MG 850 MG 56 COMPRIMIDOS RECUBLER TOS I CAJA 4.2404 24043
TANUVIA 100 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1CAIA 02102 21029
JARDIANCE 10 MG 0 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 01041 19409
JARDIANCE 25 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBTERTOS 1 CAJA 0.27%9 3 7593
JARDIANCE DUO 125 MG 1000 MG | 60 COMPRIMIDOS RECUBIER TOS 1 CAJA 0,309 10993
TARDIANCE 1DUIO 125 MG 850 MG 60 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS [ CAIA 0.3099 30993
KALITIIM 300 MG 50 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1 CAJA 00516 0.5163
KETOROLACO 10 MG 10 COMPRIMIDOS I CAIA #0027 0.0273
LACTULOSA 63 7 200 M. SOLUCION ORAL | CAJA 0.0259 0.2586
LANTUS 106 111 MI 3 ML SOLUCION INYECTABLE 1CAIA 0.1046 10457
LATANOPROSI 8.005% * 1IMOLOL 0.5% | 2.5 ML SOLUCION OFTALMICA 1 CAIA 00399 0.3991
LATANOPROST 00050, 2.5 ML SOLUCION OFTALMICA | CAJA 0.0192 1921
LAX 1350 7 SOBRES CON 17 G DE POLVO PARA SOLUCION ORAL | CAJA 4.0878 08783
LEVETIRACETAM 190 MG ML 300 ML SOLUCION ORAL | CAJA 06712 b7019
LEVOCETIRIZINA 2.5 MG 3 ML 100 ML SOLUCION ORAL 1CAIA 0.0222 0.2234
LINZAUG 6.4 7, 10 ML SOLUCION OFTALMICA 1 CAJA 0.0420 0.4203
L‘f;ﬁgg:ﬁg:&f,m;”) A s MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 1CAIA 00124 'RETY
MAREAMIN 100 MG 20 COMPRIMIDOS I CAJA 0.0207 0.2965
MELATONINA 3 G 30 CAPSULAS 1CAJA 0.0110 01099
MOMETASONA 30 MCG - DOSIS 15 ML SUSPENSION NASAL L CAJA 00365 0.3651

MULCATEL 100, 200 M1, SUSPENSION ORAL | CAJA 0.0798 0.7981

PARGEVERINA 5 MG - M 15 ML SOLUCION ORAL [ CAA 0017 0.1167
PRIMIDONA 2480 M(§ 50 COMPRIMIDOS 1 CAIA 00508 1.5084

PaginaSde 6




ay

RELSED 30 MG 5 ML 120 ML SUSPENSION ORAL 1 CAJA 0.0653 06527
S g 200 DOSIS AEROSOL PARA INHALACION ORAL | CAJA 0.0119 0.1189
SALBUTAMOL 100 MCG 200 DOSIS AEROSOL PARA INHALACION ORAL | CAJA 0.0259 0.2586
SPASMEX 30 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 0.1862 18622
TILDIEM 60 MG 20 COMPRIMIDOS 1 CAJA 0.0595 (.5952
TOUJEO 200 LI MI 1.5 ML SOLUCION INYECTABLE 1 CAJA 01812 1.8120
TRAYENTA § MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 0.2661 26607
TRAYENTA DUO 2.5 MG 1000 MG 60 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAJA 02914 29140
TRAYENTA DUO 23 MG 500 MG 60 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS | CAJA 02914 29140
TRAYENTA DUIO 2.5 MG ' 850 MG 60 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAIA 02914 29140
TRONSALAN 100 MG 20 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAJA 0.0614 06142
URICONT 5 MG 40 COMPRIMIDOS | CAJA 00464 04642
VESNIDAN 450 MG ' 50 MG 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS I CAJA 0.0841 08414
VITAMINA D2 800 L[ 30 CAPSULAS BLANDAS 1 CAJA 0,0160 01604
VITAMINA 400 Ul 30 CAPSULAS BLANDAS | CAJA 00133 0,133
VITDE 800 U1 4GTS 10 ML SOLUCION ORAL 1 CAJA 0,0951 0.9509

2. PUBLIQUESE en la pagina web de la llustre Municipalidad de Dofiihue.

3. ESTABLEZCASE que la presente incorporacion del nuevo derecho municipal comienza a regir desde la
publicacion del presente decreto, segiin lo sefialado en el punto n°2.
4. ORDENESE al departamento juridico a fijar el texto refundido. coordinado v sistematizado de la

Ordenanza Municipal de la comuna de Dofiihue sobre Derechos, Concesiones. Permisos y Servicios.

ARCHIVESE.

PPV/SSS/FAC/PMG/NHA/CGT

Distribucion:
e Depto. Salud.
* Of. de Partes Municipal
e Unidad de informatica
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