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MINISTERIO DE SALUD

DIRECCIÓN NACIONAL DE FARMACIA Y DROGAS

Matriz para revisión de Consulta Pública de RTCA vs Situación en Panamá

RTCA (* número *) -  (* nombre *) 

	ENTE QUE HACE LA OBSERVACIÓN
	ARTÍCULO DEL RTCA

(Escribir el texto. Incluir el texto de la normativa panameña en caso que se haga referencia a la misma)
	OBSERVACION Y JUSTIFICACIÓN

(En caso de rechazo o propuesta de modificación)
	CONTACTO

	
	
	
	e-mail
	teléfono

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


