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PAMI

Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubiladosy Pensionados
ANO DE LA DEFENSA DE LA VIDA, LA LIBERTAD Y LA PROPIEDAD

Resolucién

NUmero: RESOL-2024-2149-INSSIP-DE#NSSIP

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Martes 30 de Julio de 2024

Referencia: Resolucién | Convenio Marco de Adhesion y Convenio especifico INSSIP-PARTE ADHERENTE |
EX-2024-72398360- -INSSIP-GM# NSSIP

VISTO e EX-2024-72398360- -INSSIP-GM#NSSJP, la Ley N° 19.032 y su modificatoria N° 25.615, el Decreto
PEN N° 2/04, |la RESOL-2018- 900-INSSIP-DE#INSSJIP, RESOL -2024-945-INSSIP-DE#INSSIP, y

CONSIDERANDO:

Que de conformidad con lo dispuesto por € articulo 1° de la Ley N° 19.032 y sus modificatorias, se asigno a
INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS Y PENSIONADOS (INSSJP) €
caracter de persona juridica de derecho publico no estatal, con individualidad financieray administrativa.

Que en €l articulo 6° de laley citada se asigno al Directorio Ejecutivo del Organismo la competencia para dictar las
normas necesarias para la adecuada administracion y funcionamiento del ente.

Que €l citado articulo dispone, en su inciso m), la facultad del Directorio de comprar, gravar y vender bienes,
gestionar y contratar préstamos, celebrar toda clase de contratos y convenios de reciprocidad o de prestacion de
servicios con entidades nacional es, provinciales, municipales o privadas.

Que @ articulo 3° del Decreto PEN N° 2/04 atribuyé al Director Ejecutivo del Organo Ejecutivo de Gobierno las
facultades de gobierno y administracion previstas en favor del Directorio Ejecutivo Nacional por laLey N°19.032y
sus modificatorias.

Que @ Instituto ha suscripto con los Laboratorios que integran la Camara Industrial de Laboratorios Farmacéuticos
Argentinos (CILFA), la Camara Empresaria de Laboratorios Farmacéuticos (COOPERALA) y Camara Argentina
de Especialidades Medicinaes (CAEMe), e CONVENIO MARCO DE ADHESION (2018) y & modelo de
CONVENIO ESPECIFICO PAMI — LABORATORIO ADHERENTE aprobados por RESOL-2018-900-
INSSIPDE#INSSJP para aquellos laboratorios que de manera independiente adhieran a los lineamientos generales y
alaregulacion del sistema de adquisicion, distribucion, dispensa facturacion y pago de los medicamentos necesarios
para el debido mantenimiento o recuperacion de la salud de los &filiados y &filiadas del INSSIP.

Que @ Convenio ha sido objeto de sucesivas prorrogas, la ultima de €ellas suscripta en marzo de 2024, extendiendo



la vigencia del Convenio Marco de Adhesion (2018), sus adendas, Convenios Especificos y actas complementarias
hasta el 30 de noviembre de 2024 conforme las respectivas Adendas N° 1 (2024) que fueran convalidadas mediante
RESOL -2024-945-INSSIP-DE# NSSIP.

Que a los efectos de ampliar la oferta de proveedores, ponderando la libre concurrencia en la participacion y
prestacion de servicios para las personas afiliadas, se considera conveniente y oportuno acordar con nuevos actores
las condiciones de adquisicion, dispensa, facturacion y pago de aquellos de medicamentos e insumos.

Que & mencionado Convenio contempla Unicamente la participacion de laboratorios para la provision de
medicamentos e insumos al Instituto.

Que por ello se propicia la aprobacion de los modelos de Convenio marco y especifico a suscribirse con
proveedores de medicamentos e insumos que comercialicen productos de manera exclusiva.

Que, la GERENCIA DE MEDICAMENTOS y la GERENCIA ECONOMICO FINANCIERA han tomado la
intervencion de su competencia

Que laGERENCIA DE ASUNTOS JURIDICOS del INSTITUTO hatomado la intervencion de su competencia.

Por €ello, y en uso de las facultades conferidas por el articulo 6° de la Ley N° 19.032 y sus modificatoriasy por los
Articulos 2°y 3° del Decreto PEN N° 02/04, el Articulo 1° del Decreto DECTO-2023-63-APN-PTE,

EL DIRECTOR EJECUTIVO
DEL INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOSY PENSIONADOS
RESUELVE:

ARTICULO 1°.- Aprobar el modelo de Convenio Marco de Adhesion y el modelo Convenio especifico INSSIP-
PARTEADHERENTE que como Anexo | (IF-2024-75489286-INSSIP-DE#INSSJIP), forma parte integrante de la
presente.

ARTICULO 2°. - Registrar, comunicar y publicar en el Boletin del Instituto. Cumplido, proceder a su archivo

Digitally signed by LEGUIZAMO Esteban Ernesto

Date: 2024.07.30 16:04:38 ART

Location: Ciudad Auténoma de Buenos Aires

Esteban Ernesto Leguizamo

Director Ejecutivo

Direccion Ejecutiva

Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubilados y Pensionados

Digitally signed by GESTION DOCUMENTAL
ELECTRONICA - GDE
Date: 2024.07.30 16:04:45 -03:00
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Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubiladosy Pensionados
ANO DE LA DEFENSA DE LA VIDA, LA LIBERTAD Y LA PROPIEDAD

Anexo

NUmero: 1F-2024-75489286-INSSIP-DE#INSSIP

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Jueves 18 de Julio de 2024

Referencia: Anexo | | Modelo de Convenio Marco de Adhesion y Convenio especifico INSSIP-PARTE
ADHERENTE | EX-2024-72398360- -INSSIP-GM#INSSIP

CONVENIO MARCO DE ADHESION

INSSIP - PARTE ADHERENTE

En la Ciudad Auténoma de Buenos Airesalos _ del mes de de se presenta ante € Instituto
Nacional de Servicios Sociaes para Jubilados y Pensionados (INSSJP), el representante de ,
con domicilio legal sito en la calle , Ciudad Autonoma de Buenos Aires
(La PARTE ADHERENTE), quien acredita personeria y manifiesta que adhiere a partir del dia a
presente Convenio Marco de Adhesion para la provision de medicamentos a los afiliados del INSSJP, sujeto a las
siguientes clausulas:

CONSIDERANDO:

Que e INSSJIP ha suscripto con los Laboratorios que integran la Camara Industrial de Laboratorios Farmacéuticos
Argentinos (CILFA), la Camara Empresaria de Laboratorios Farmacéuticos (COOPERALA) y Camara Argentina
de Especialidades Medicinaes (CAEMe), e CONVENIO MARCO DE ADHESION (2018) y e modelo de
CONVENIO ESPECIFICO PAMI — LABORATORIO ADHERENTE aprobados por RESOL-2018-900-INSSJIP-
DE#INSSIP (En adelante, el CONVENIO) para agquellos laboratorios que de manera independiente adhieran a los
lineamientos generales y alaregulacién del sistema de adquisicion, distribucion, dispensa facturacion y pago de los
medicamentos necesarios para el debido mantenimiento o recuperacion de la salud de los &filiados y afiliadas del
INSSIP.

Que, a efectos de ampliar la oferta de proveedores de este Ingtituto, ponderando la libre concurrencia en la
participacion y prestacion de servicios para las personas dfiliadas, se considera conveniente y oportuno acordar con
laPARTE ADHERENTE condiciones de adquisicién, dispensa, facturacion y pago de aguellos de medicamentos e
insumos, que comercialicen en forma exclusiva.



Por todo lo expuesto, la PARTE ADHERENTE acuerda suscribir €l siguiente texto del Convenio Marco de
Adhesion:

CAPITULO |

DEFINICIONES

ARTICULO 1. A los fines de este Convenio Marco de Adhesion y sus ANEXOS, |os términos escritos con sus
iniciales en mayusculas, tendrén el siguiente significado:

ACE-ONCOLOGIA: es la ACE Agrupacion para la Administracion de Contratos de Oncologia y Tratamientos
Especiales, CUIT 30-70864503-2, con domicilio en Cuba 1833, piso 6, oficina 321, Ciudad Auténoma de Buenos
Aires. Se aclara que cuando se utilice e término CAMOY TE se hace referenciaala ACE-ONCOL OGIA.

Administrador: esel INSSIP por si mismo o através de un tercero que éste designe.

Afiliado/s. son las personas autorizadas por € INSSIP a recibir Medicamentos por este Convenio Marco de
Adhesién e incluidas en e padron del INSSIP.

Anexos: son los anexos del presente Convenio Marco de Adhesién enumerados en e ARTICULO 55.
ANMAT: esla Administracién Nacional de Medicamentos, Alimentosy Tecnologia Médica.

Contrato de Administracion: es aquel que existe si el INSSIP decide designar a un tercero en la Administracion y
determina los derechos y obligaciones de las partes. En el presente Convenio se refiere al Contrato con la ACE-
ONCOLOGIA para la provision y dispensa de los Medicamentos OY TE, Medicamentos Hemofiliay Suplementos
Nutricionales.

Convenio de Dispensa de Medicamentos Ambulatorios, Clozapinas y Diabetes PAMI- Entidades
Farmacéuticas. es el convenio o convenios que € INSSIP podra firmar con lals Entidad/es Farmacéuticals a
efectos de que las mismas brinden el servicio de dispensa a los afiliados. Este convenio no podra incrementar las
obligaciones existentes a la fecha y/o establecidas de |as partes acordadas en el Convenio Marco de Adhesion sin su
consentimiento.

Convenio Marco de Adhesion: es e presente Convenio — Marco.

Convenios Especificos: son los acuerdos comerciales que el INSSJIP firma con terceros. Los terceros podran ser
CAEMe, CILFA o COOPERALA, en representacion de sus laboratorios asociados y atento a que no ha rescindido
los términos comerciales acordados en el Convenio PAMI Industria, y otros Laboratorios que adhieran en forma
directaa Convenio Marcoy a Convenio Especifico.

Droguerias: son las droguerias que cumplan con los requisitos legales, reglamentarios, acrediten razonablemente
suficiente capacidad técnicay econdmico financiera, estén habilitadas atal efecto.

Entidades Far macéuticas. son las entidades representativas de las farmacias con a cance nacional que suscriben el



Convenio de Dispensa de Medicamentos Ambul atorios, Clozapinas y Diabetes y que adeclian sus contratos vigentes
con laindustriaa presente Convenio Marco de Adhesion.

Farmacias: son las farmacias debidamente habilitadas por las autoridades competentes que prestan servicios para
este Convenio Marco de Adhesion atraves de las entidades que |as representan.

INSSJIP: es € Instituto Nacional de Servicios Sociaes para Jubilados y Pensionados, CUIT 30-52276392-2, con
domicilio en Pert 169 Piso 10, de la Ciudad Autonoma de Buenos Aires.

Laboratorios: son los laboratorios de especialidades medicinales, debidamente habilitados por la ANMAT, que
pueden formar parte del CONVENIO a través de las cAmaras 0 en forma directa a través de la adhesiéon a este
Convenio Marco y a Convenio Especifico.

Liquidaciones: son indistintamente las Liquidacion Provisoria y la Liquidacion Definitiva que se utiliza en €l
segmento de Medicamentos OY TE, Medicamentos Hemofiliay Suplementos Nutricionales.

Liquidacion Definitiva: es e resumen valorizado de los Medicamentos OYTE, Medicamentos Hemofilia y
Suplementos Nutricionales, dispensados a los Afiliados en el periodo correspondiente, elaborado a partir de las
recetas auditadas conforme e Capitulo VII, punto (ii) inciso @) y cuya presentacion y pago esta previsto en el
Capitulo VII, punto (ii) inciso b). Y laLiquidacion del CONVENIO

Liquidacion Provisoria: es e resumen valorizado de los Medicamentos OYTE, Medicamentos Hemofilia y
Suplementos Nutricionales, dispensados a los Afiliados en el periodo correspondiente, elaborado a partir de las
recetas validadas en linea. Para el Segmento Ambulatorio y Resolucion 337 y Medicamentos Diabetes no existe una
Liquidacion Provisoria.

M edicamentos: son las especiaidades medicinales que estan aprobadas para su comercializacion en la Republica
Argentina por la ANMAT. A los efectos de este Convenio también incluyen los productos prescritos en recetas
oficiales previstos en los Anexos correspondientes en los Convenios Especificos.

Productos médicos. son aquellos productos utilizados para la medicion de la glucemia, tales como glucometros,
tiras para medicion de glucemia en sangre 'y tiras parala medicién de cetonas.

M edicamentos Ambulatorios: son los Medicamentos incluidos o aincluirse en e ANEXO ESPECIFICO | y €
ANEXO ESPECIFICO Il del CONVENIO, los medicamentos incluidos en la RESAP-2020-12-INSSIP-
GM#INSSIP y la Adenda 1 (2024) del CONVENIO. Incluyen todos los medicamentos de los segmentos
ambulatorio, resolucion 337, vademécum de medicamentos esencial es, medicamentos de uso eventual y diabetes.

M edicamentos Oncolégicos y Tratamientos Especiales: son los Medicamentos incluidos o a incluirse bajo esa
denominacion en el ANEXO ESPECIFICO I11y IV del CONVENIO.

Partes: son el INSSIP/Ingtituto y |a parte adherente.

PVP: es e precio sugerido de venta a publico al momento de la dispensa del medicamento publicado en Manual
Farmacéutico digital de Editorial Alfabeta S.R.L.

PVP PAMI: es el Precio de Venta a Publico aplicable al INSSJIP calculado para cada uno de los segmentos de
medi camentos, conforme se describe en los Convenios Especificos.



Suplementos Nutricionales: son los productos incluidos o a incluirse bajo esa denominacién en el ANEXO
ESPECIFICO V del CONVENIO.

Trazabilidad: es el sistema de seguimiento y rastreo colocado en el empaque (unidad de venta al publico) de las
especialidades medicinales segun la legislacién vigente.

CAPITULO I

REGLAS GENERALES

ARTICULO 2. Las Partes se obligan arealizar la adquisicion, distribucion, dispensa, facturacion, control, auditoria
y pago de Medicamentos conforme las leyes vigentes y de acuerdo a las condiciones comerciales y temporales que
se establecen en el Convenio Marco de Adhesion.

Los Afiliados deberan presentar, en las Farmacias, |as recetas emitidas y suscriptas por prescriptores autorizados por
el INSSJPy las mismas sélo podran contener productos incluidos en el Vademécum PAMI.

ARTICULO 3: Las partes acuerdan que la falta de entrega de los medicamentos en los plazos, lugares y
condiciones acordados dara lugar a correspondiente reclamo del Instituto a quien resulte responsable. El INSSIP se
reserva el derecho unilateral de dar de baja productos en caso de incumplimientos.

ARTICULO 4: El INSSIP determinara en forma clara, precisay detallada los deberes y obligaciones que tendrén
los Administradores del Convenio.

CAPITULO 11

OBJETO, VIGENCIA'Y PRINCIPIOS

ARTICULO 5. OBJETO. El presente Convenio Marco de Adhesion tiene por objeto establecer |os lineamientos
generalesy laregulacion del sistema de adquisicion, distribucion, dispensa, facturacion, control, auditoriay pago de
los medicamentos y productos médicos necesarios para el debido mantenimiento o recuperacion de la salud de los
afiliados del INSSJP. Asimismo, determinar |as obligaciones asumidas por |as Partes, que acuerdan:

a) los productos incluidosy su precio para el Instituto.
b) la comunicacién de las condiciones de prescripcion, coberturasy reglas de negocio que el Instituto adopta.

c¢) la comunicacion de las Farmacias que dispensan los Medicamentos y productos médicos a los Afiliados que
fueron autorizados por €l Instituto y se encuentran incluidos en el padron.

d) las condiciones comerciales.



e) d control y la auditoria de la dispensacion de los M edicamentos; y
f) la presentacién, control y auditoria de las Liquidacionesy su pago.

El presente Convenio Marco es una invitacion abierta a todos aquellos que mediante su adhesion acepten prestar
servicios a Ingtituto y se comprometan a respetar |0s derechos y obligaciones que por €l presente se establecen.

Para la suscripcion del presente convenio, la PARTE ADHERENTE solo podra ofrecer medicamentos y productos
médicos que comercialicen en forma exclusiva

ARTICULO 6. VIGENCIA. El Convenio Marco de Adhesion finalizara el 30 de noviembre de 2024 pudiendo ser
prorrogado con acuerdo de ambas partes.

ARTICULO 7. PRINCIPIOS. El INSSIP posee |as méas amplias facultades para suspender o excluir del Convenio
Marco de Adhesién a cualquier miembro del mismo que haya producido o se encuentre involucrado directa o
indirectamente en desvios, irregularidades, anomalias o fraudes en la dispensacion de medicamentos y productos
meédicos. La PARTE ADHERENTE correspondiente debera cumplir con el requerimiento que efectte e INSSIP en
un plazo no mayor a veinticuatro (24) horas habiles administrativas contadas desde |a notificacion fehacientemente.

El INSSIP podra solicitar cambios razonables al presente Convenio Marco de Adhesién, aln antes de su
vencimiento con el objeto de brindar una mejor atencion a los Afiliados y de prevenir o detectar fraudes y malas
précticas en la prescripcion, dispensacion, liquidacion, control, auditoria'y pago de los Medicamentos y productos
médicos incluidos. En todos los casos debera fundar y acreditar su solicitud. La PARTE ADHERENTE debera
brindar su respuesta en €l plazo Unico, maximo e improrrogable de treinta (30) dias corridos.

ARTICULO 8. PRINCIPIOS DE TRANSPARENCIA, COLABORACION Y RESPETO MUTUO. Las Partes
acuerdan que la relacion deberd regirse por los principios de transparencia, colaboracion y respeto mutuo. A tales
fines, consideraran reprochable la conducta de cualquier dependiente directo o indirecto de un Laboratorio y/o
Entidad Farmacéutica y/o Drogueria y/o Farmacias que atere mediante practicas desleales la dispensa de los
Medicamentos y Productos Médicos bajo el presente Convenio. Cualquiera de las Partes que detecte conductas que
puedan considerarse reprochables podra realizar la denuncia que considere correspondiente. Dicha denuncia debera
presentarse con copia ala Direccién Ejecutiva del Instituto.

ARTICULO 9. LaPARTE ADHERENTE no podra entregar en forma directa y/o indirecta incentivos econémicos
ylo viges, gratificaciones, dinero en efectivo, etc. alos dependientes y contratados del INSSIP y/o profesionales de
la salud que presten servicios a mismo, con el fin de que éstos realicen una prestacion y/o servicio que los
favorezca.

Se aclara que no se encuentran alcanzadas por este articulo, las bonificaciones y descuentos de cualquier tipo
efectuadas por las droguerias alos integrantes de la cadena de comercializacién, conforme su politica comercial.

CAPITULO IV

ORDEN DE PRELACION NORMATIVA



ARTICULO 10. Cuaquier controversia en la interpretacion de las clausulas y normativa que rige la autorizacion,
distribucion, dispensa, liquidacion, control, auditoriay pago de los medicamentos a los afiliados del Instituto debera
entenderse bajo el siguiente orden de prelacion:

A. Los principios contenidos en el Convenio Marco de Adhesion.
B. Los Convenios Especificos con condiciones especiales suscritos con cada una de las partes y sus anexos.

C. El texto del Convenio de Dispensa de Medicamentos Ambulatorios, Clozapinas y Diabetes PAMI- Entidades
Farmacéuticas y sus anexos.

Asimismo, debera entenderse como no escrita cualquier disposicion normativa prevista en los documentos de la
contratacion que se contrapongan al Convenio Marco de Adhesion.

CAPITULOV

SEGMENTOS

ARTICULO 11. MEDICAMENTOS INCLUIDOS. Los Medicamentos comprendidos en el Convenio Marco de
Adhesion son |os que se detallan a continuacion:

A. Medicamentos ambulatorios, Resolucién 337, Diabetes, Medicamentos de uso eventual y Vademecum de
medi camentos esenciaes (Ambulatorios).

B. Medicamentos Oncolégicos y Tratamientos Especiaes, Hemofiliay Suplementos Nutricionales (Medicamentos
OYTE).

Todos los productos de cualquier segmento que hubieran tenido o tengan una modalidad de compra por fuera del
presente Convenio Marco de Adhesion, serén regidos por la normativa correspondiente a su adquisicion.

Las condiciones comerciales referentes a cada segmento quedaran establecidas en los respectivos Convenios
Especificos.

CAPITULO VI
CONDICIONESESPECIFICASA LOSSEGMENTOSDE MEDICAMENTOS

AMBULATORIOS

A.VALIDACION Y AUDITORIA DE LASRECETAS

ARTICULO 12. Para e acceso a la dispensa de Medicamentos con los descuentos acordados en € presente



Convenio Marco de Adhesidon y en los Convenios Especificos los Afiliados deberan presentar, en las Farmacias
adheridas, |as recetas emitidas y suscritas por prescriptores autorizados por € INSSJIP, el comprobante de afiliacion
vigente y/o credencial y DNI del titular o tercero interviniente, en un todo de acuerdo con las normas de auditoria
y/o validacion, y/o dispensacion detalladas en el ANEXO 111 del CONVENIO.

ARTICULO 13. VALIDACION DE LAS RECETAS. Las Partes deberan utilizar e sistema de validacion que
disponga el INSSJP, por e cua las Farmacias validen las recetas en lineay en tiempo real.

ARTICULO 14. El sistema que utilicen |las Farmacias para validar |as recetas en linea'y en tiempo real debera en
todos los casos cumplir con todas y cada una de las condiciones que el INSSJIP establezca.

La PARTE ADHERENTE tendra acceso directo para visuaizar € sistema de validacion de recetas. EI INSSIP le
otorgara una clave de acceso que les permitird visualizar sus transacciones.

Toda dispensa de medicamentos en las farmacias serd autorizada por €l INSSJP con el sistema que a tales fines
definay notifique en formafehaciente alaPARTE ADHERENTE.

Las Partes se comprometen a dar el més alto cumplimiento ala Ley de proteccion de datos personales.

ARTICULO 15. AUDITORIA DE LAS RECETAS. El Instituto estableceré |a auditoria de las recetas, por si 0 a
través de un tercero, afin de excluir aquellas que no cumplan con las normas de auditoria y dispensacion detalladas
enel ANEXO Il del CONVENIO.

B. LIQUIDACION DEFINITIVA Y PAGOS DE LAS DISPENSACIONES

ARTICULO 16. LaLiquidacion se procesara quincenalmente y contendra un detalle valorizado de cada una de las
dispensas readlizadas, con €l nimero de troquel, individualizacion de los afiliados (nombre apellido, nimero de
afiliado y Documento Nacional de Identidad), fecha y hora de la transaccion, nombre y razén social de la farmacia
con indicacion de CUIT, direccion, localidad y provincia donde se realizé la dispensa, y demés datos que defina el
INSSIP. Se respetaran las normas de liquidacion que se adjuntan como Anexo |l del presente Convenio.

La liquidacion contendra €l detalle del PVP, del PVP PAMI, los descuentos comerciales correspondientes a las
farmacias, el pago acargo del INSSJIPy, en caso de corresponder, €l copago realizado por el afiliado, conforme ala
cobertura otorgada.

Esta liquidacion, consistente en la sumatoria de operaciones con descuentos realizados, con base en los precios de
venta, sera remitida por la Entidad Farmacéutica al INSSJP, a través de un resumen de ventas de cada quincena,
desglosadas por Farmacia. Las Farmacias deberan cerrar los lotes €l primer dia habil y €l 16 de cada mes, o €l dia
habil inmediato siguiente.

El lote que cierra € primer dia habil del mes, debera contener exclusivamente las recetas dispensadas desde € dia
16 del mes anterior hasta la finalizacion de ese mes.

El lote que cierrael dia 16, debera contener Unicamente las recetas dispensadas del 1 al 15 de ese mes.
L as recetas tendran 30 dias corridos de vigencia, contados a partir de su fecha de prescripcion.

Sin perjuicio de lo manifestado, para tratamientos cronicos o excepcionales €l Instituto podra generar una condicion
distinta.



ARTICULO 17. LaEntidad Farmacéutica presentara |a facturacion dentro de los 5 (cinco) dias corridos de cerrada
la presentacion.

Los pagos del INSSIP podran estar integrados por dinero en efectivo, cheque o transferencia bancaria y/o mediante
notas de crédito, unavez validados por laPARTE ADHERENTE.

La PARTE ADHERENTE acepta que, por su cuentay orden, €l INSSJIP emitalas notas de crédito correspondientes
a los descuentos comerciales acordados. Para su emision €l INSSJIP debera solicitar 1a autorizacion de la PARTE
ADHERENTE, quien validard, por si misma o a través de un tercero designado por €ellos, los documentos a emitir
en un plazo no mayor alas 72 horas habiles posteriores a la recepcién de la liquidacién de acuerdo a las siguientes
aternativas:

A: Estas notas de crédito podran ser entregadas por las farmacias a las droguerias intermediarias, y por éstas a la
PARTE ADHERENTE

B: Estas notas de crédito podran ser entregadas por las farmacias ala PARTE ADHERENTE.

La PARTE ADHERENTE debera elegir una de las dos alternativas al inicio del presente Convenio. En caso de
querer cambiar de opcion en e transcurso del mismo, debera dar aviso fehaciente al INSSJIP con una antelacion no
menor a 30 dias corridos.

En todos los casos el INSSIP se encuentra obligado a emitir la nota de crédito como maximo, el quinto dia habil
contado desde |a presentacion de la liquidacion.

ARTICULO 18. El INSSJP pondra a disposicion on-line de la PARTE ADHERENTE, en formato digital, los
comprobantes de los pagos emitidos a favor de las farmacias dentro de los diez (10) dias habiles administrativos
contados a partir del pago.

C. ADMINISTRACION DEL CONVENIO

ARTICULO 19. Las Partes acuerdan que el INSSJP por si solo 0 através de la designacion de un tercero redlizara
las tareas de administracion del presente Convenio que incluyen: (1) validacion, (1) auditoria, (111) presentacion,
gestion, tramitacion, distribucion y pago de las Liquidaciones, (1V) guarda de recetas, 0 (y) la realizacion de otras
actividades de caracter administrativo relacionadas con e cumplimiento del objeto del Convenio Marco de
Adhesién y de los Convenios Especificos.

ARTICULO 20. El INSSIP notifica que sera el Administrador del Convenio con los prestadores para €l Segmento
de Medicamentos Ambul atorios.

(i) MEDICAMENTOSOYTE

A.VALIDACION Y AUDITORIA DE RECETAS

ARTICULO 21. Para e acceso a la dispensa de medicamentos con los descuentos acordados en € presente
Convenio Marco de Adhesion y en los Convenios Especificos los Afiliados deberan presentar, en las Farmacias, las



recetas emitidas y suscritas por prescriptores autorizados por e INSSJIP, el comprobante de afiliacion vigente y/o
credencial y DNI del titular o tercero interviniente, en un todo de acuerdo con las normas de auditoria y/o
validacion, y/o dispensacion detalladas en e ANEXO 111 del CONVENIO.

ARTICULO 22. El sistema que utilicen |las Farmacias para validar |as recetas en linea'y en tiempo real debera en
todos los casos cumplir con todas y cada una de las condiciones que el INSSIP establezca.

LaPARTE ADHERENTE tendré acceso directo paravisualizar el sistema de validacion de recetas.

Toda dispensa de medicamentos en las farmacias sera autorizada por el INSSIP con el sistema que a tales fines
definay notifique en formafehaciente alaPARTE ADHERENTE

L as Partes se comprometen a dar el méas alto cumplimiento alaLey de proteccién de datos personales.

ARTICULO 23. VALIDACION DE LAS RECETAS. Las Partes deberdan mantener e sistema actualmente
vigente, o valerse del que en el futuro disponga el INSSIP.

El Administrador designado por e INSSJP, debera otorgar a éste acceso directo irrestricto a sistema de validacion
de recetas con € fin de que poseala més completay acabada informacion en tiempo real. Este acceso serailimitado.

ARTICULO 24. AUDITORIA DE LAS RECETAS. El Administrador, previo a la presentacion de las
Liquidaciones Definitivas, debera realizar una auditoria de las recetas conforme las reglas del ANEXO |11 del
CONVENIO, afin de excluir aguellas que no cumplan con las normas de auditoriay dispensacion alli detalladas.

B. LIQUIDACIONESY PAGOSDE LAS DISPENSACIONES

ARTICULO 25. Los pagos a cargo del INSSJIP se realizaran previa presentacion de |as Liquidaciones por cada mes
calendario. Las Liquidaciones seran presentadas en formato papel y en soporte electronico en el Departamento
Unico de Recepcion de Facturas de la Gerencia de Administracion.

El INSSJP tendra la facultad de verificar que se realicen las Liquidaciones y que se liberen los pagos alas PARTES
ADHERENTESYy ala dispensacion segun los calendarios definidos, y |os pagos realizados por éste.

ARTICULO 26. Las Partes acuerdan que se presentaran dos tipos de liquidaciones numeradas correl ativamente:
Liquidacion Provisoria y Liquidacion Definitiva. A su vez, se presentardn las Liquidaciones Provisorias y las
Liguidaciones Definitivas de acuerdo alos segmentos de medicamentos definidos en los Convenios Especificos.

ARTICULO 27. Las Liquidaciones Provisorias y Definitivas se presentaran por la ACE-ONCOLOGIA.

ARTICULO 28. La Liquidacion Provisoria se realizaré de acuerdo ala validacion en linea de las Farmacias dentro
de los primeros quince (15) dias de cada mes calendario, e incluiralatotalidad de las dispensaciones efectivizadas y
trazadas, de corresponder, durante el mes calendario inmediato anterior.

ARTICULO 29. El setenta'y cinco por ciento (75%) de la Liquidacion Provisoria seré cancelada conforme el
siguiente cronograma de pagos.

1) el once coma siete por ciento (11,7%) se pagara el dia 23 del mes de presentacién de la Liquidacion Provisorig;

2) €l treinta coma cinco por ciento (30,5%) se pagara el segundo martes del mes siguiente a de presentacion de la



Liquidacion Provisoria; y

3) @ cincuentay siete coma ocho por ciento (57,8%) se pagara el dia 23 del mes siguiente a de presentacion de la
Liquidacién Provisoria.

ARTICULO 30. La Liquidacién Definitiva se presentaré en un plazo que no podré exceder los noventa (90) dias
corridos de cerrado el mes calendario a que corresponde dicha Liquidacion Definitiva.

ARTICULO 31. Las Liquidaciones Definitivas contendran un detalle valorizado de cada una de las dispensas
realizadas, con el nimero de GTIN (Global Trade Item Number) individualizacion de los afiliados (nombre
apellido, nimero de afiliado y Documento Nacional de Identidad), fecha y hora de la transaccién, nombre y razon
socia de lafarmacia con indicacion de CUIT, direccion, localidad y provincia donde se realizé la dispensa, y deméas
datos que determine €l Instituto.

ARTICULO 32. El INSSJP pagaré |as sumas que resulten de |as Liquidaciones Definitivas -deducidas |as sumas ya
pagadas en las respectivas Liquidaciones Provisorias y las retenciones preventivas que se realicen conforme €l
Capitulo VII del CONVENIO —dentro de los veinte (20) dias habiles administrativos de recibida dicha Liquidacion
Definitiva.

ARTICULO 33. El INSSJP redlizara los pagos mediante cheque o transferencia bancaria a la orden de la ACE-
ONCOLOGIA. La ACE-ONCOLOGIA recibira del INSSIP todos los pagos por cuenta y orden de quien
corresponday los distribuira seguin corresponda.

ARTICULO 34. LaACE-ONCOLOGIA, por si o por terceros, pondréa a disposicion online del INSSIP, en formato
digital, los comprobantes de la distribucion de los pagos.

C. RECETAS

ARTICULO 35. El Administrador asume la obligacion de guardar y conservar las recetas papel durante la vigencia
del Convenio Marco de Adhesion, en los términos previstos en €l Contrato de Administracion.

ARTICULO 36. Las recetas papel serén destruidas transcurridos diez (10) afios desde la fecha de |as recetas.
D. ADMINISTRACION DEL CONVENIO

ARTICULO 37. Las Partes acuerdan que e Administrador designado por el INSSIP, conforme las tareas de
administracion detalladas en el Contrato de Administracion y en los correspondientes Anexos de este Convenio,
efectuara las siguientes tareas de administracion, que incluyen: (1) validacion, (11) auditoria, (111) presentacion de las
Liquidaciones, (IV) guarda de recetas, y/o (V) la redizacion de otras actividades de carécter administrativo
relacionadas con el cumplimiento del objeto del Convenio Marco de Adhesion y 1os Convenios Especificos.

ARTICUL O 38. Seraobligacion del Administrador:

a) verificar e cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes del Convenio Marco de Adhesion y en los
Convenios Especificos.

b) Confeccionar y notificar |as liquidaciones a las partes conforme se determine para cada segmento.

c¢) Verificar que las liquidaciones cumplan con las reglas de negocio acordadas.



d) Poner adisposicion de las partes la documentaci 6n respal datoria de las operaciones realizadas.

€) Poner a disposiciéon de las Partes todas las recetas auditadas que documenten las dispensaciones liquidadas y
redizar la anulacion de los respectivos troqueles; archivar las recetas auditadas en cgjas numeradas, identificadas
cada una de ellas, junto con un soporte digital donde constaré la informacion suficiente para realizar la busqueda de
la documentacion del periodo;

f) Entregar al INSSJP los informes que se acuerden en el Contrato de Administracion. Estos informes se presentaran
dentro de los treinta (30) dias corridos de presentada la Liquidacién Definitiva.

ARTICULO 39. El INSSJIP notifica que designa a ACE-ONCOLOGIA como Administrador para los
Medicamentos OYTE, Medicamentos Hemofilia y Suplementos Nutricionales, conforme € Contrato de
Administracion suscripto con la ACE ONCOLOGIA.

Los gastos causados por la logistica de provisién del Convenio Marco de Adhesion, estardn a cargo de la PARTE
ADHERENTE.

CAPITULO VII

IMPUGNACIONESY RETENCIONES PREVENTIVAS

ARTICUL O 40. Las partes podran impugnar total o parcialmente |as Liquidaciones presentadas con fundamento en
las causas que se detalan en el ANEXO V, disponiendo a efecto de un plazo de ciento ochenta dias (180) dias
corridos contados a partir de la fecha de presentacion de la respectiva Liquidacion. Transcurrido dicho plazo, se
presumirén aceptadas las Liquidaciones en todo su contenido, salvo que con posterioridad se detectaren graves
irregularidades que pudieran constituir delitos de accion publica. En estos casos el INSSIP queda facultado para
realizar las retenciones correspondientes, en tanto y en cuanto realice la denuncia pena ante la autoridad
competente.

El INSSIP informara a la Entidad que liquida, €l detalle de las impugnaciones (débitos) a aplicarse sobre la
Liquidacion presentada, en soporte electronico conforme la estructura'y codificacion que se detallan en € Anexo V
del CONVENIO.

Asimismo, e INSSJIP podra hacer retenciones preventivas de |os pagos de las Liquidaciones que tenga que realizar
por el monto que surja de los débitos.

Las Partes acuerdan que la Entidad gque liquida tendr& un plazo méximo de 60 dias corridos desde la recepcion de la
informacion en soporte electrénico para evaluar |os débitosy expedirse

Presentados |os rechazos y en caso de no arribarse a un acuerdo entre las partes las mismas someteran la diferencia
de acuerdo alos procedimientos previstos en los Convenios Especificos.

ARTICULO 41. Como excepcion a lo previsto en los articulos precedentes, € INSSIP podré hacer retenciones
preventivas transitorias de los pagos de las Liquidaciones siempre y cuando no superen el dos por ciento (2%) del
monto a pagar en cada vencimiento de las Liquidaciones. Dichas retenciones preventivas transitorias solo podran



mantenerse por un plazo de noventa (90) dias corridos, transcurrido €l cual deberan reintegrarse ala otra parte.

ARTICULO 42. MORA POR FALTA DE PAGO. Lamora por falta de pago total o parcia a su vencimiento de
las Liquidaciones serd automética, sin necesidad de interpelacion judicia o extrajudicial previa

CAPITULO VIII

RESCISION

ARTICULO 43. RESCISION. Cuaquiera de | as Partes podra rescindir total o parcialmente el Convenio Marco de
Adhesién sin necesidad de invocar causa alguna mediante notificacion a la otra Parte con un preaviso de al menos
60 (sesenta) dias corridos. En caso de que la PARTE ADHERENTE sea titular de un registro sanitario de un
Medicamento y/o producto médico que es unico en e Convenio Marco de Adhesiéon, y sea la PARTE
ADHERENTE la que solicite la rescision, la baja se hara efectiva respecto a ese Medicamento a los noventa (90)
dias corridos contados desde la recepcién de la notificacion.

CAPITULO IX
DE LA PARTE ADHERENTE

ARTICUL O 44. Las Partes acuerdan que cuando acontezcan situaciones excepcionales a considerar por el INSSIP,
la PARTE ADHERENTE podra solicitar su baja del presente convenio mediante una notificacion fehaciente al
INSSJP. Dicha baja se hara efectiva a los 45 dias corridos contados desde la recepcion de la notificacion. La
notificacion debera ser presentada por Mesa de Entradas del INSSIP dirigida a la Direccion Ejecutiva. (Véase
ANEXO 1)

ARTICULO 45. El procedimiento de Altas y Bajas de medicamentos, se realizara acorde lo estipulado en el
CONVENIO en su ANEXO | y ANEXO ESPECIFICO XIIlI.

CAPITULO X

DISPOSICIONES GENERALES

ARTICUL O 46. Todo medicamento y/o producto médico que se dispense a los Afiliados en € marco del Convenio
Marco debera estar publicado en e Manual Farmacéutico digital de Editorial Alfabeta S.R.L. con los datos
necesarios para su correcto procesamiento, liquidacion y pago por parte del INSSJIP. Los Medicamentos que no se
encuentren publicados en el Manua Farmacéutico digital de Editorial Alfabeta no seran dispensados alos Afiliados,
procesados ni pagados por el INSSJIP.

ARTICUL O 47. Por via de excepcion, el INSSIP podréa autorizar |a dispensacion de especialidades medicinales y/o



productos médicos no incluidos en los Anexos de |os Convenios Especificos.

El INSSJIP pagara el PVP con un descuento del treinta y ocho por ciento (38 %) para e caso de medicamentos
OYTE y con un descuento del veintisiete por ciento (27%) para e caso de medicamentos ambulatorios. Estos
descuentos se encuentran regidos por e CONVENIO y podrén sufrir modificaciones.

Queda a criterio exclusivo de la PARTE ADHERENTE otorgar un descuento mayor, no pudiendo el INSSIP
imponer descuentos mayores sin consentimiento de la misma.

ARTICULO 48. LaPARTE ADHERENTE no se opone a la participacion, en condiciones de igualdad, de todas las
Droguerias del pais que cumplan con los requisitos legales, reglamentarios, acrediten razonablemente suficiente
capacidad técnica 'y econdémico financiera, y estén habilitadas para € tréfico interjurisdiccional por la ANMAT,
respetando la reciproca libertad de seleccion y de contratacion. Asimismo, aceptan que cualquier adjudicatario de
unalicitacion del Instituto podra optar por distribuir sus productos, a su costo, através de cualquier Drogueria.

ARTICULO 49. El INSSJP se obliga a redlizar |os pagos emergentes del presente Convenio en tiempo y forma.

ARTICULO 50. La PARTE ADHERENTE ratifica su compromiso de colaboracién con aguellas acciones
necesarias a los efectos de lograr las metas de gestion y adecuada prestacién del Convenio Marco de Adhesion. Por
tal motivo, se compromete aimplementar todas las medidas que el INSSJIP razonablemente le requiera.

ARTICULO 51. Las Partes no podrén ceder total o parcialmente el Convenio —-Marco de Adhesion ni los derechos
y obligaciones emergentes del mismo, salvo expreso consentimiento de la otra Parte.

El hecho de que una Parte o las Partes no hagan valer los derechos que tienen de conformidad con este Convenio
Marco de Adhesion y sus Anexos, y/o en los Convenios Especificos, en cualquier momento o durante un periodo de
tiempo cualquiera, no debera ser interpretado como una renuncia a dichos derechos ni impedir que se hagan valer
los mismos en cual quier momento 0 momentos subsiguientes, salvo disposicion expresa en contrario.

ARTICULO 52. Las modificaciones y agregados al presente Convenio -Marco de Adhesion y sus ANEXOS no
serén validos a menos que se realicen por escrito y estén suscriptos por las Partes. Ningln comportamiento o curso
de accion adoptado por las Partes sera interpretado como una modificacion (sea expresa o implicita) a cualquiera de
las disposiciones del Convenio —Marco de Adhesion.

ARTICULO 53. Todas las controversias que se susciten respecto a la interpretacion, gjecucion y aplicacion del
Convenio —Marco de Adhesi6n seran sometidas a una comision arbitral.

ARTICULO 54. Todas las notificaciones se realizaran en los domicilios constituidos mediante carta documento,
acta o nota presentada con sello de recepcion de la otra Parte.

ARTICULO 55. ANEXOS. Los anexos que integran el Convenio de Adhesion son los siguientes:
ANEXO I. Proceso de bgjade laPARTE ADHERENTE

ANEXO II. Modelo de Liquidacion Provisoriay de Liquidacion Definitiva.

ANEXO |



BAJA DE LA PARTE ADHERENTE

|- Baja Solicitada por laPARTE ADHERENTE

La PARTE ADHERENTE podra solicitar mediante solicitud formal la baja del Convenio Marco, a ser presentada a
través de la Direccion Ejecutiva del INSSJIP utilizando para esto e modelo que se incluye como Apéndice A del
presente Anexo. La solicitud de baja deberd estar firmada por laPARTE ADHERENTE.

Si laPARTE ADHERENTE tiene Medicamentos y/o productos médicos incluidos en el Convenio Marco, la baja de
la PARTE ADHERENTE implica la bgja de todos sus Medicamentos y/o productos médicos del Convenio. Cabe
aclarar que la PARTE ADHERENTE podra solicitar la baja de Medicamentos y/o productos médicos, en los
términos definidos en el Convenio Marco y en el Convenio Especifico que le corresponda, sin implicar esto la baja
delaPARTE ADHERENTE del Convenio Marco.

I1- Baja por e INSSIP

El INSSJP se reserva la facultad de dar de baja de laPARTE ADHERENTE del Convenio Marco por cuestiones de
Defensa de la Competencia y/o fraude y/o incumplimiento de los términos contractuales y/o cambios en la
habilitacion por parte ANMAT.

APENDICE A

MODELO DE SOLICITUD DE BAJA DE LA PARTE ADHERENTE

SENORES
Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubilados y Pensionados
PRESENTE

Me dirijo a Ud. en calidad de representante de , con €l objeto de solicitar nuestra baja como
PARTE ADHERENTE del Convenio Marco. A tal efecto:

1) Me obligo a mantener indemne al INSSJIP, y las demas partes que forman parte del convenio Marco, Sus Socios,
funcionarios, directores, directores técnicos, empleados, apoderados, contratistas, subcontratistas y a las personas
juridicas y fisicas vinculadas, contra todos y cualquier reclamo, conflicto, sentencia, costo, pasivo, dafio, multas,
pérdidas, demandas, acciones, juicios, sumariosy ejecuciones (incluyendo, sin limitacion, honorarios de abogados)
derivados de, o con relacién a cualquier incumplimiento de nuestras obligaciones y/o que nos sea juridicamente
imputable en el marco de nuestra participacién en el Convenio Marco.

2) Acepto la baja de todas los Medicamentos y/o productos, incluyendo marcas y presentaciones del Convenio
Marco, y que la baja se hara efectiva en los plazos y condiciones dispuestos en € Convenio Marco y sus Anexos.

Sin otro particular saluda a Uds. muy atentamente.



Firma

Apellidoy Nombre

ANEXO I1- LIQUIDACION Y PAGOS

SEGMENTO AMBULATORIO

1. Datosa enviar por € Instituto

El INSSJIP pondra a disposicion de la PARTE ADHERENTE y/o del tercero que ésta designe, por medio de
servicios web en linea y en tiempo real, exclusivamente la informacion correspondiente a los productos de la
PARTE ADHERENTE relacionada con la validacion de la dispensa (detallara el nimero de recetay caracteristicas
del producto).

La PARTE ADHERENTE, tendré acceso directo online y en tiempo real para visualizar, acceder y exportar datos
del sistema de validacion de recetas, relativos a los productos que comercializa.

1. Cierre de presentacion

2.1. La farmacia dispensara diariamente recetas validadas y autorizadas por € sistema que defina e Instituto.
Dentro de las fechas limites para la presentacion seleccionara las recetas aincluir en cada lote (hasta un maximo de
100 recetas por lote). La farmacia en todo momento podré quitar alguna de las recetas validadas en algun lote y
revalidar otra receta hasta completar el cupo méximo de 100.

2.2. Se cerrara la presentacion de la primera quincena, que corresponderadel 1° al 15° de cadames, €l dial6 o €l dia
habil posterior y la segunda quincena, que va desde el dia 16 al dltimo dia del mes, el 12 dia del mes subsiguiente si
fuera habil o el primer dia hébil posterior.

2.3. La presentacion que cierra el primer dia habil del mes, deberé contener exclusivamente las recetas dispensadas
desde € dia 16 del mes anterior hasta la finalizacion de ese mes. La presentaciéon que cierra €l dia 16, debera
contener Unicamente |as recetas dispensadas del 1° a dia 15° de ese mes.

2.4. Se reconocerdn como validas paraintegrar un lote:

2.4.1. Las recetas tendran 30 dias corridos de vigencia, contados a partir de su fecha de prescripcion por el médico
actuante.

2.4.2. Sblo se aceptardn en laliquidacion las recetas que no poseen un plazo superior alos 30 dias de suscritas por €l
persona actuante. (Sin perjuicio de lo manifestado, para tratamientos crénicos o excepcionales, e Instituto podra



generar una condicion distinta)

2.4.3. En todos los casos, |a fecha limite para incorporar una receta en €l lote de excepcion es de 60 dias, contados
desde la fecha de dispensacion.

2.5. En lafecha de cierre de presentacion la farmacia confirmara | os | otes respectivos con carétul as de |ote para cada
uno (de hasta 100 recetas cada uno, pudiendo sélo haber un lote de menos de 100 recetas), y posteriormente €l
conjunto de lotes a ser enviados con la conformacion de la cardtula de presentacion. Las cardtulas contendran la
siguiente informacion:

2.5.1. Lacardulade lote: la cantidad de recetas que incluye, € importe total a PVP, el importe total a PVP PAMI, €
pago a cargo del INSSJP, el copago realizado por el afiliado (en caso de corresponder) y el periodo de cierre de
presentacion.

2.5.2. La cardtula de presentacion: contendra, cédigo de farmacia, localidad, institucion de presentacion, fecha de
cierre de presentacion, cantidad de lotes incluidos y recetas totales, importe total PV P, importe total PVP PAMI, €
pago acargo del INSSIPy e copago realizado por €l afiliado (en caso de corresponder).

2.5.3. Cada farmacia hara la impresion de las cardtulas, descargadas del sistema, y las adjuntara a las cgjas
respectivas del conjunto de lotesy las enviara ala Institucion de segundo o tercer nivel alaque pertenece.

2.6. La entidad farmacéutica armara en cgjas fisicas las presentaciones de sus farmacias y las agruparan por
manifiesto (Cardtula) verificando que las recetas incluidas en cada caja se correspondan con las del sistemay la
presentacion de la farmacia. En caso de detectarse un faltante de lote que deberia haber sido enviado por una
farmacia, el Colegio serd e que efectle el pertinente reclamo alafarmacia.

2.7. El INSSJIP o una entidad autorizada por e mismo, retirara el conjunto de cajas por cada Colegio a fin de
realizar la correcta auditoriafisica de las recetas y de los trogquel es.

1. Liquidacion

3.1. El INSSJP pondra a disposicion de la PARTE ADHERENTE y/o a quien ésta designe, dentro de las 24hs.
siguientes a la presentacion del manifiesto por la entidad farmacéutica, e detale de las recetas validadas y
autorizadas on-line mediante un archivo de cierre de presentacion y de items (rp), que incluya exclusivamente los
productos de esa PARTE ADHERENTE.

3.2. Dentro delas 72hs. hébiles luego de recibida lainformacion indicada en el punto 3.1.

3.2.1 LaPARTE ADHERENTE y/o quien ésta designe debera emitir las Notas de Recupero de Descuento
(NRD) por los descuentos acordados conforme punto 3.2.2., de lo contrario, e INSSIP podra emitir dichos
documentos por cuenta y orden de la PARTE ADHERENTE, segin lo expuesto en la liquidaciéon. Las NRD
deberén ser presentadas a la Gerencia de Medicamentos, con copia a la Direccion Ejecutiva, en un archivo digital
plano, por cada una de las entidades farmacéuticas firmantes de los Convenios de Dispensa de Medicamentos
Ambulatorios, Clozapinasy Diabetes.

3.2.2 En funcién del descuento a otorgar, la PARTE ADHERENTE y/o quien ésta designe debera emitir
las siguientes Notas de Recupero de Descuentos:

» Notade Recupero de Descuento Ambulatorio



» Notade Recupero de Descuento Insulinas

» Nota de Recupero de Descuento Resolucion 337

* Notade Recupero de Descuento Vivir Mg or

» Nota de Recupero de Descuento de Uso Eventual

« Notade Recupero de Descuento Fuera de Convenio

» Notade Recupero de Descuento Tiras reactivas

» Notade Recupero de Descuento Antidiabéticos Oralesy accesorios

» Nota de Recupero de Descuento Compensacion-Dispensacién (equivalente al 70% de la diferencia entre PVP
y PVP PAMI cuando el primero seamayor que € segundo).

* Nota de Recupero de Descuento Reduccién Aporte de Farmacias Beneficiarias Actas 031-18 y 032-18
(equivalente a 0,5% del PVP PAMI).

3.2.3. En caso de exigtir diferencias entre el importe que surge de la liquidacion informada por € INSSIP y e
cdlculo de laPARTE ADHERENTE, €l plazo para resolver dichas discrepancias econdmicas sera de hasta 45 dias
contados desde € cierre de laliquidacion bagjo andlisis, sin perjuicio de laemision de la PARTE ADHERENTE por
el 100% de la nota de recupero de descuento conforme surge del sistema de PAMI. Si el saldo es a favor de la
PARTE ADHERENTE, e Ingtituto aceptara que la PARTE ADHERENTE lo tome a favor en las Notas de
Recupero de Descuento del mes siguiente. Por € contrario, si e célculo es a favor del INSSIP, la PARTE
ADHERENTE debera aceptar ladiferencia.

Las partes reiteran el compromiso de transparencia, colaboracion y respeto mutuo pudiendo las mismas redizar las
denuncias que consideren correspondientes. En particular la PARTE ADHERENTE podra presentar todas las
denuncias e informar las irregularidades que detecte durante toda la vigencia del Convenio e inclusive durante el
procesamiento de informacién econdémica.

3.3. Las entidades farmacéuticas podran prestar su conformidad alaliquidacion emitida por el INSSIP.

3.4. El sistema permitird ala PARTE ADHERENTE y/o a los terceros a quienes ellos autoricen formalmente, al
acceso limitado individualmente a las liquidaciones propias de cada uno. Dicha informacion contendra los
siguientes campos:

* NUmero de Receta

» Codigo alfabeta

* Codigo de autorizacién/imposicion
* Marcacomercial

» Principio activo

» Presentacion

* Unidades dispensadas
 PVP

* PVPPAMI

» Plan de Presentacion

» Cobertura

» Descuento Parte Adherente

» Descuento Farmacia

» Importe acargo de PAMI

* Importe a cargo de Farmacia
* Copago



e Diferenciaentre PVPy PVP PAMI

3.5. Dentro de los 10 (diez) dias posteriores a la fecha de presentacion €l INSSIP convalidara la liquidacion luego
de realizar los controles prestacionales de dispensacién vistos previamente y generara los reportes destinados a
Laboratorios, Droguerias y/o Distribuidoras y Entidades Farmacéuticas, que contendrén la informacion que se
enumera a continuacion, que determinan los importes que correspondan a la liquidacion final, incluyendo Notas de
Recupero de Descuento, importes a ser facturados liquidados por las Entidades Farmacéuticas:

1. PARTE ADHERENTE: se le enviara un archivo plano con el detale de su liquidacion individual. A su vez,
se les indicara las notas recupero a emitir a favor de las farmacias por los descuentos otorgados en €l
convenioy por ladiferencia PVP PAMI y PVP.

2. Drogueria comercial/intermediaria: la misma recibird un archivo plano con € totalizado de las notas de
recupero que tienen las farmacias para con ellos. Y reciben e detale de las notas de recupero, a favor, de
todos las partes.

3. Entidades Farmacéuticas: las mismas recibirén el monto consolidado final de la liquidacion correspondiente.
Cada Entidad luego debera emitir unafacturaa INSSJIP por e monto informado. A su vez, recibira un detalle
de las notas a recupero arecibir por parte de la PARTE ADHERENTE.

4. Pagos

El pago se realiza alas Entidades Nacionales. Las mismas presentarén ante el Departamento Unico de Recepcion de
Facturas (DURF) de la Gerencia de Administracién una factura quincenal en formato papel y en soporte electrénico,
dentro de los 5 dias habiles desde los cierres respectivos de presentacion y luego de informados los importes a
facturar por parte del INSSIP.

El INSSJIP reunird los documentos emitidos por todas las partes (Notas de Recupero de Descuento) y los
disponibilizara para cada uno de |os actores de la cadena.

5. Auditoriafisicaderecetasy trogueles.

El INSSIP debera proveer acceso libre e irrestricto ala PARTE ADHERENTE y/o a quiénes éste designe a fin de
auditar el 100% de las recetas originales con sus respectivos troquel es adheridos por un plazo minimo de treinta dias
desde larecepcion de la respectiva receta.

Una vez finalizado € procesamiento de auditoria de las recetas originales con sus troqueles adheridos, el INSSIP
inutilizar4 los troqueles, pudiendo la PARTE ADHETENTE o e tercer autorizado auditar el proceso de
inutilizacion.

Como resultado del proceso de auditoria de cada presentacion, €l INSSJIP liquidara los débitos que pudieran surgir.
La PARTE ADHERENTE emitira las Notas de Recupero de Descuentos Negativas a fin de anular las Notas de
Recupero de Descuentos emitidas indebidamente.

SEGMENTO OyTE, HEMOFILIA y SUPLEMENTOS NUTRICIONALES
1. Liquidaciones

1. Los pagos a cargo del INSSJIP se realizaran previa presentacion de las Liquidaciones por cada mes



calendario. Las Liquidaciones serén presentadas en formato papel y/o digital en el Departamento Unico de
Recepcidn de Facturas de la Gerencia de Administracion con su respectivo soporte el ectronico parael caso de
laLiquidacion Definitiva.

2. Las Liquidaciones Provisorias y Definitivas se presentaran, debidamente suscriptas por apoderado con
facultades suficientes, discriminadas conforme |0s siguientes segmentos/subsegmentos:

a. Liquidacion Provisoria
Detalle de segmentos y subsegmentos a liquidar:

1. Segmento Oncoldgicosy Tratamientos Especiales (OY TE)

2. Segmento Hemofilia

3. Segmento Eritropoyetina

4. Segmento |nmunosupresores

5. Segmento Suplementos Nutricionales Orales, Enteralesy Otros.
6. Segmento Reposicion Factores de Coagulacion.

7. Segmento Talidomida

8. Segmento Fuera de Convenio

9. Segmento Drogas Innovadoras

Detalle de informacién aliquidar por cada subsegmento:

a. Cantidad de unidades aceptadas.

b. Importe total aceptado a PV P de las unidades aceptadas segin PV P vigente en la fecha de dispensa.

c. Importe total aceptado a PVP PAMI de las unidades aceptadas segin PVP PAMI vigente en la fecha de
dispensa.

d. Importe a Cargo Convenio Aceptado: es el importe total aceptado a PVP PAMI de las unidades aceptadas,
detraido en los casos que corresponda, €l importe del Co- pago a Cargo del Afiliado s/ PVP PAMI vigente al
momento de la dispensa.

e. Descuento PAMI (que incluye Descuento PARTE ADHERENTE y Descuento Farmacias), es € valor
resultante de aplicar el porcentaje (%) de descuento acordado por cada subsegmento sobre los valores PVP
PAMI vigente en lafecha de dispensa.

f. Importe Neto a pagar por el INSSJP: como la diferencia entre el importe a cargo de Convenio aceptado, y €l
Descuento PAMI de las unidades aceptadas segin PVP PAMI vigente en fecha de dispensay el porcentaje
(%) de descuento acordado por cada subsegmento.

Detalle de informacion aliquidar por cada segmento:

a. Total de los subsegmentos de |as cantidades de unidades aceptadas.

b. Tota de los subsegmentos de los importes total es aceptados a PV P.

c. Tota de los subsegmentos de los importes total es aceptados a PVP PAMI.

d. Total de los subsegmentos de los importes a cargo de Convenio aceptados.

e. Total de los subsegmentos de |os Descuentos PAMI.

f. Total de los subsegmentos de |os importes netos a pagar por & INSSIP.

0. Retencion de importes como 25% de los totales de los subsegmentos de los importes netos a pagar por €l
INSSIP.

h. Importe neto final: Liquidacion Provisoria a abonar por el INSSIP como la diferencia entre los totales de los



subsegmentos de |os importes netos a pagar por el INSSJIP y laretencién de importes.
a. Liquidacion Definitiva
Detalle de segmentos y subsegmentos a liquidar:

1. Segmento Oncoldgicosy Tratamientos Especiales (OY TE)

2. Segmento Hemofilia

3. Segmento Eritropoyetina

4. Segmento |nmunosupresores

5. Segmento Suplementos Nutricionales Orales, Enteralesy Otros.
6. Segmento Reposicion Factores de Coagulacion.

7. Segmento Talidomida

8. Segmento Fuera de Convenio

9. Segmento Drogas Innovadoras

Detalle de informacién aliquidar por cada subsegmento:

a. Cantidad de unidades aceptadas.

b. Importe total aceptado a PV P de las unidades aceptadas segin PV P vigente en la fecha de dispensa.

c. Importe total aceptado a PVP PAMI de las unidades aceptadas segin PVP PAMI vigente en la fecha de
dispensa.

d. Importe A Cargo Convenio Aceptado: es e importe total aceptado a PVP PAMI de las unidades aceptadas,
detraido en los casos que corresponda, € importe del Co- pago a cargo del Afiliado § PVP PAMI vigente al
momento de la dispensa.

e. Descuento PAMI (que incluye Descuento PARTE ADHERENTE y Descuento Farmacias),, es el valor
resultante de aplicar el porcentaje (%) de descuento acordado por cada subsegmento sobre los valores PVP
PAMI vigente en lafecha de dispensa.

f. Importe Neto a pagar por el INSSIP: como la diferencia entre el importe a cargo de Convenio aceptado, y €l
Descuento PAMI de las unidades aceptadas segin PVP PAMI vigente en fecha de dispensa y porcentaje (%)
de descuento acordado por cada Subsegmento.

Detalle de informacion aliquidar por cada segmento:

a. Tota de los subsegmentos de |as cantidades de unidades aceptadas.

b. Tota de los subsegmentos de los importes total es aceptados a PV P.

c. Tota de los subsegmentos de los importes total es aceptados a PVP PAMI.

d. Total de los subsegmentos de los importes a cargo de Convenio aceptados.

e. Total de los subsegmentos de |os Descuentos PAMI.

f. Total de los subsegmentos de |os importes netos a pagar por e INSSIP

0. Liquidacion Provisoria, como e Importe Neto Final. Liquidacion Provisoria a abonar por € INSSIP,
determinado en la liquidacion provisoria respectiva.

h. Importe neto final. Liquidacion Definitiva a abonar por e INSSIP como la diferencia entre | os totales de los
subsegmentos de los importes netos a pagar por el INSSJIPy la Liquidacion Provisoria.

En el Segmento Hemofilialas liquidaciones se cal cularédn tomando |os precios acordados en Convenios Especificos.



2. Pagos

1. El setenta y cinco por ciento (75%) de la Liquidacion Provisoria sera cancelada conforme el siguiente
cronograma:

a. El once coma siete por ciento (11,7%) se pagara € dia 23 del mes de presentacion de la Liquidacion
Provisoria.

b. El treinta coma cinco por ciento (30,5%) se pagara el segundo martes del mes siguiente a de presentacion de
laLiquidacion Provisoria;

c. El cincuentay siete coma ocho por ciento (57,8%) se pagara €l dia 23 del mes siguiente a de presentacién de
la Liquidacion Provisoria.

1. Una vez finalizado el proceso de control y auditoria, el administrador presentara la Liquidacion Definitiva
con todo el soporte necesario para ser procesado por |as areas correspondientes del INSSIP. Esta presentacion
no podra exceder de los noventa (90) dias de cerrado cada mes calendario.

2. Las Liquidaciones Definitivas contendran un detalle val orizado de cada una de | as dispensas redlizadas y esto
sera entregado en soporte digital, o puesto a disposicion del INSSIP, de la manera que este o requiera a
momento que se entregue la liquidacion Definitiva

3. El INSSJP pagara las sumas que resulten de las Liquidaciones Definitivas -deducidas las sumas ya pagadas
en las respectivas Liquidaciones Provisorias y |as retenciones preventivas que se realicen, dentro de los veinte
(20) dias habiles administrativos.

4. El INSSJP redlizara los pagos mediante cheque o transferencia bancaria a la orden del Administrador. El
Administrador recibira del INSSIP todos los pagos por cuenta y orden de quien corresponda. El
Administrador distribuiralos pagos seguin corresponda.

CONVENIO ESPECIFICO

PAMI-PARTE ADHERENTE

En la Ciudad Auténoma de Buenos Aires se presenta ante €l Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubilados
y Pensionados (INSSJP), la PARTE ADHERENTE, quien acredita personeria y manifiesta que adhiere a partir de
de lafirmadel presente al Convenio Especifico PAMI- PARTE ADHERENTE para la provisién de medicamentos a
los afiliados del INSSIP, sujeto alas siguientes clausulas:

CONSIDERANDO:
QuelaPARTE ADHERENTE ha suscripto €l Convenio Marco de Adhesion.

Que e Convenio Marco de Adhesion prevé la suscripcion de Convenios Especificos, que complementan las
condiciones generales acordadas con las Partes en el Convenio Marco de Adhesion.

Por todo lo expuesto, la PARTE ADHERENTE acuerda suscribir €l siguiente texto del Convenio Especifico:



CAPITULO |

CONSIDERACIONES GENERALES

ARTICULO 1. A los fines del Convenio Especifico PAMI-PARTE ADHERENTE y sus Anexos Especificos, los
términos escritos con sus iniciales en mayusculas tendran el siguiente significado:

Anexos Especificos: Son los anexos del presente Convenio Especifico PAMI-PARTE ADHERENTE enumerados
enel ARTICULO 9.

CONVENIO: Es e CONVENIO MARCO DE ADHESION (2018) y & modelo de CONVENIO ESPECIFICO
PAMI — LABORATORIO ADHERENTE que & INSSJP ha suscripto con los Laboratorios que integran la Camara
Industrial de Laboratorios Farmacéuticos Argentinos (CILFA), la Camara Empresaria de Laboratorios
Farmacéuticos (COOPERALA) y Camara Argentina de Especiaidades Medicinaes (CAEMe) con sus respectivas
Adendas.

Convenio Especifico PAMI-PARTE ADHERENTE: Es € presente Convenio Especifico que fija las condiciones
especificas que rigen la relacion entre PAMI y la PARTE ADHERENTE en € marco del Convenio Marco de
Adhesion.

Descuento PARTE ADHERENTE: Es e descuento sobre PVP PAMI para cada segmento de Medicamentos a
cargo de la PARTE ADHERENTE, conforme se estipula en € presente Convenio Especifico PAMI-PARTE
ADHERENTE.

Descuento Farmacias. Es el descuento sobre PVP PAMI para cada segmento de Medicamentos a cargo de las
Farmacias.

Descuento PAMI: Es € descuento total sobre PVP PAMI, que incluye a Descuento PARTE ADHERENTE vy a
Descuento Farmacias, aplicable a favor de la dispensa de Medicamentos para Afiliados del INSSJIP, conforme se
estipula en el Convenio Marco de Adhesion y en el presente Convenio Especifico PAMI PARTE ADHERENTE y
sus Anexos Especificos.

Farmacias beneficiarias Actas 031-18 y 032-18: Son aquellas Farmacias a las cuales se les aplico la reduccion del
Descuento Farmacias seguin lo acordado en el Acta 031-18 y 032-18, previsto en los ARTICULOS 9° y 20° del
presente Convenio.

M edicamentos Ambulatorios: son los Medicamentos incluidos o aincluirse en € ANEXO ESPECIFICO | y €
ANEXO ESPECIFICO Il del CONVENIO, los medicamentos incluidos en la RESAP-2020-12-INSSIP-
GM#INSSIP y la Adenda 1 (2024) del CONVENIO. Incluyen todos los medicamentos de los segmentos
ambulatorio, resolucion 337, vademecum de medicamentos esencial es, medicamentos de uso eventual y diabetes.

M edicamentos Oncolégicos y Tratamientos Especiales: son los Medicamentos incluidos o a incluirse bajo esa
denominacion en el ANEXO ESPECIFICO 11, 1V del CONVENIO.

Partes: Son en este Convenio Especifico el INSSIP/Instituto y PARTE ADHERENTE. La palabra Parte significa el
INSSIP o PARTE ADHERENTE, segun el contexto.



Productos médicos. son aquellos productos utilizados para la medicion de la glucemia, tales como glucémetros,
tiras paramedicion de glucemiaen sangrey tiras para la medicion de cetonas.

PVP PAMI: Es e PVP aplicable al INSSIP para cada segmento de Medicamentos conforme se establece en el
presente Convenio.

Suplementos Nutricionales: Son los productos incluidos o aincluirse en el Anexo Especifico V del CONVENIO

ARTICULO 2. OBJETO. El presente Convenio Especifico PAMI- PARTE ADHERENTE se rige por las
clausulas establecidas en el Convenio Marco de Adhesion 'y por las que se establecen en el presente.

CAPITULOIII

MEDICAMENTOSAMBULATORIOS

ARTICULO 3. MEDICAMENTOS INCLUIDOS. Los Medicamentos y Productos médicos comprendidos en el
segmento Medicamentos Ambulatorios son los Medicamentos incluidos o aincluirse en el ANEXO ESPECIFICO |
y e ANEXO ESPECIFICO 1l del CONVENIO, los medicamentos incluidos en la RESAP-2020-12-1NSSJIP-
GM#INSSIP y la Adenda 1 (2024) del CONVENIO. Incluyen todos los medicamentos de los segmentos
ambulatorio, resolucion 337, vademécum de medicamentos esencial es, medicamentos de uso eventual y diabetes.

El Descuento PAMI a aplicar seindicaen el Anexo Especifico I.

El INSSIP pagara por cada Medicamento Ambulatorio dispensado el PVP PAMI del segmento correspondiente,
menos el copago realizado por € afiliado, cuando corresponda, y menos el Descuento PAMI.

Los descuentos realizados por la PARTE ADHERENTE no podran ser en ningun caso inferiores a los realizados
por los LABORATORIOS ADHERENTES establecidos en el CONVENIO MARCO DE ADHESION (2018) y sus
modificatorias. En el caso de que existan modificaciones en los descuentos acordados, €l INSSIP comunicara de
forma fehaciente a la PARTE ADHERENTE para la suscripcion de una Adenda con las nuevas condiciones. En
caso de no suscribir la misma, el INSSJIP tendra la facultad de dar de bgja ala PARTE ADHERENTE del presente
convenio de manerainmediata.

Los pagos seran realizados conforme las Liquidaciones presentadas por las Entidades Farmacéuticas conforme €l
Convenio Marco de Adhesion y sus Anexosy el presente Convenio Especifico PAMI- PARTE ADHERENTE y sus
Anexos Especificos y los Convenios para la dispensa de Medicamentos Ambulatorios, Clozapinas y Diabetes
PAMI-Entidades Farmacéuticas.

ARTICULO 4. MECANISMO DE ACTUALIZACION DEL PVP PAMI.

Las Partes establecen que los PVP PAMI de los medicamentos y productos médicos de todos los segmentos
comprendidos en € presente convenio, tendran un incremento mensual definido acorde a las pautas de la Adenda
N° 1 (2024) dd CONVENIO MARCO DE ADHESION (2018) suscripta entre el INSSIP y las camaras que



agrupan los laboratorios farmacéuti cos aprobada por RESOL -2024-945-INSSIP-DE#INSSIP y sus modificatorias.

L as actualizaciones de precios entraran en vigencia a partir de las 00hs del primer dia de cada mes y se utilizaran
como base los PVP PAMI vigentes €l dia anterior ala actualizacion.

ARTICULO 5. DESCUENTO PARTE ADHERENTE. La PARTE ADHERENTE acepto realizar un descuento
comercial conforme seindicaen el Anexo Especifico |. La PARTE ADHERENTE acepta que por su cuentay orden
el Instituto emita las notas de crédito correspondientes a Descuento PARTE ADHERENTE, con poder
cancelatorio, que reflgjan el descuento comercial otorgado afavor del Instituto.

En todos los casos, € Instituto se encuentra obligado a emitir la nota de crédito, como maximo, € quinto dia habil
contado desde |a presentacion de la liquidacion.

ARTICULO 6. REDUCCION DEL DESCUENTO FARMACIAS POR LA PARTE ADHERENTE. La
PARTE ADHERENTE acept6 reducir medio punto porcentual (0,5pp) del Descuento Farmacias en el segmento
Medicamentos Ambulatorios, Resoluciéon 337, Insulinas, Tiras y Antidiabéticos orales a favor de las Farmacias
beneficiarias Actas 031-18 y 032-18. En consecuencia, la PARTE ADHERENTE incremento, a partir de dicha
fecha, su porcentgje de descuento en medio punto porcentua (0,5pp) a favor de una reduccién de la misma
magnitud en & Descuento Farmacia de las Farmacias beneficiarias Actas 031-18 y 032-18, manteniéndose
inalterado el Descuento PAMI segun lo indicado en el Anexo Especifico VI. Esta reduccion del Descuento
Farmacias se realizard en los mismos plazos y condiciones en los que la PARTE ADHERENTE cumple sus
obligaciones, y deberd instrumentarse por |os canales acordados atal efecto.

La PARTE ADHERENTE acepta que por su cuenta y orden el Instituto emita notas de crédito, con poder
cancelatorio, que reflgjen el descuento comercial otorgado a favor de las Farmacias Beneficiarias Actas 031-18 y
032-18. Para su emision el INSSIP, debera solicitar la autorizacion de laPARTE ADHERENTE, quien validara los
documentos a emitir en un plazo no mayor a las 72 hs hébiles posteriores a la recepcion de la liquidacion. Estas
notas de crédito podran ser entregadas por las farmacias alas Droguerias, y por éstasalaPARTE ADHERENTE.

En todos los casos, € Instituto se encuentra obligado a emitir la nota de crédito, como méaximo, €l quinto dia habil
contado desde |a presentacion de la liquidacion.

ARTICULO 7. COMPENSACION DISPENSACION. En caso de existir una diferencia entre el PVP PAMI y el
PVP de un Medicamento Ambulatorio, la PARTE ADHERENTE aportara un descuento adicional equivaente al
70% de dicha diferencia, aliquidarse via notas de recupero, que emitird el INSSJIP por cuentay orden de laPARTE
ADHERENTE.

La PARTE ADHERENTE acepta que por su cuentay orden € Instituto emitalas notas de recupero. Para su emision
el INSSJP, deberd solicitar la autorizacion de la PARTE ADHERENTE, quien validara los documentos a emitir en
un plazo no mayor alas 72hs habiles posteriores a la recepcion de la liquidacion. Estas notas de recupero podran ser
entregadas por las farmacias alas Droguerias, y por éstasalaPARTE ADHERENTE.

En todos los casos, € Instituto se encuentra obligado a emitir la nota de crédito, como méaximo, €l quinto dia habil
contado desde la presentacion de laliquidacion.

CAPITULO 11



MEDICAMENTOS ONCOLOGICOSY TRATAMIENTOSESPECIALES

ARTICULO 8. MEDICAMENTOS INCLUIDOS. Los Medicamentos comprendidos en e segmento
Medicamentos Oncoldgicos y Tratamientos Especiales son los Medicamentos incluidos o a incluirse bajo esa
denominacion en e ANEXO ESPECIFICO |11, IV y V del CONVENIO.

ARTICULO 9. BANDAS DE COBERTURA. Las bandas de cobertura aplicables a los medicamentos
comprendidos en e segmento OYTE se indican en el Anexo Especifico |. Las bandas de cobertura seran fijadas
unilateralmente por el INSSJP y comunicadas a la otra parte con una antelacion de quince (15) dias corridos previo
alaimplementacion.

Las bandas de cobertura no podréan ser en ningln caso inferiores a las establecidas para los LABORATORIOS
ADHERENTES establecidas en e CONVENIO MARCO DE ADHESION (2018) y sus modificatorias. En el caso
de que existan modificaciones en las bandas de cobertura, € INSSIP comunicard de forma fehaciente ala PARTE
ADHERENTE para la suscripcion de una Adenda con las nuevas condiciones. En caso de no suscribir la misma, el
INSSJP tendra la facultad de dar de bajaala PARTE ADHERENTE del presente convenio de manerainmediata.

ARTICULO 10. MECANISMO DE ACTUALIZACION DEL PVP PAMI. Las Partes establecen que los PVP
PAMI de los medicamentos y productos médicos de todos los segmentos comprendidos en el presente convenio,
tendrén un incremento mensual definido acorde a las pautas de la Adenda N° 1 (2024) del CONVENIO MARCO
DE ADHESION (2018) suscripta entre € INSSJP y las cdmaras que agrupan los laboratorios farmacéuticos
aprobada por RESOL -2024-945-INSSJP-DE#INSSJP.

L as actualizaciones de precios entraran en vigencia a partir de las 00hs del primer dia de cada mes y se utilizaran
como base los PVP PAMI vigentes el dia anterior ala actualizacion.

CAPITULO IV

DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO 11. ANEXOSESPECIFICOS.
Los Anexos Especificos que integran el Convenio Especifico PAMI- PARTE ADHERENTE son los siguientes:

ANEXO ESPECIFICO I. Esquema de Descuentos PAMI

ANEXO ESPECIFICO |

Esquema de Descuentos PAMI



Descuento Descuento
Plan Plan producto producto
nacional importado

Ambulatorio Ambulatorio regular 21% 25%

Resolucién 337 12% 22,5%
Clozapinas 12% 16%
Subsidio social
Fuera de Convenio 27% 27%
Ambuletorio Insulinas por via de excepcion
(o) 0,
(glargina, degludec, detemir) 26% 30%
Insulinas 26% 30%
Diabetes Tiras 25,40% 29,40%
Antidiabéticos orales y accesorios 21% 25%
Vivir mejor Vivir mejor 12% 15%
Uso Eventual Uso Eventual 25% sobre PVP | 25% sobre PVP

OYTE Descuento Descuento
Segmento Banda producto producto
nacional importado

OyTE Unicos 47% 50%

Competidos (2 a5) 60% 63%




Muy Competidos (>5) 67% 70%
Oraes 35% 35%
Suplementos
Nutricionales
Enterales 42% 39%
Hemofilia - -
Fuerade 38% 38%
Convenio
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