ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

COMISION ESTATAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS
2224015016028 SUBDIRECCION DE DICTAMEN Y AUTORIZACION SANITARIA

@MBRE DEL PROPIETARIO: - MIGUEL EVERETT RODRIGUEZ VAZQUEZ \ \
RAZON SOCIAL O DENOMINACION: FARMACIA CRUZ
DOMICILIO: OCAMPO No. 103-A
COLONIA Y/O LOCALIDAD: CENTRO C.P.: 78700
DELEGACION O MUNICIPIO: MATEHUALA (020) \
ENTIDAD FEDERATIVA: SAN LUIS POTOSI (24)
N | J
( LICENCIA SANITARIA No. )

24 020 09 0128

CLASIFICACION AUTORIZADA PARA:

VS

464111 FARMACIA SIN MINISUPER (CON VENTA DE MEDICAMENTOS CONTROLADOS, BIOLOGICOS Y/O

HEMODERIVADOS)
\_ 09 FARMACIA Y,
LINEAS DE VENTA
4 PSICOTROPICOS ' Grupo Il y lil )
VACUNAS
TOXOIDES

SUEROS DE ORIGEN ANIMAL “ ~
ANTITOXINAS DE ORIGEN ANIMAL

K HEMODERIVADOS Y . j/

LA PRESENTE AUTORIZACION ES VALIDA SIEMPRE Y CUANDO i\-O SEAN
MODIFICADAS LAS CONDICIONES N QUE FUE EXPEDIDA /

FECHA DE EXPEDICION -
CG DE ENERO 20223

DR. RAFAEL MOGUEL CARRILLD (
POR TIEMPO INDETERMIMNADO DIRECTOR OPERATIVO <
DE CONFORMIDAD AL ART. 370
DE LA LEY GENERAL DE SALUD ) —

ARTICULO 4 FRACC Il INCISO C Y 14 FRACCION DEL REGLAMENTO.DE LA COMISION FEDERAL PARA LA PROTECC!ON CONTRA RIESGOS SANITARIOS,
\f/ ESTA LICENCIA DEBERA ESTAR EXHIBIDA EN LUG#R VISIBLE DEL ESTABLECIMIENTO
NR ﬁ@ ’

\mm




