  
 
 
                
  
      
SOLICITUD DE ADELANT
OS DE FACTURACIONES PRESENTADAS
 
       
                
 
AL COBRO POR PRESTACIONES BRINDADAS A LOS AFILIADOS DEL 
PROGRAMA FEDERAL DE SALUD (PROFE)
 

 
[bookmark: _GoBack]Por medio de la presente solicito se me conceda, en la medida de las posibilidades de ese Colegio, un adelanto de hasta $60.000 de las facturaciones que presente al cobro en lo sucesivo por la atención de los beneficiarios por el convenio PROFE, a través de ese Colegio de Farmacéuticos de la Provincia de Buenos Aires. 
 
Asimismo, declaro conocer y aceptar la retención que efectuará el Colegio del 3,5%, en concepto de Recupero de Gastos Administrativos, sobre las presentaciones adelantadas y que la misma se realizará en el momento en que abone el PROFE la facturación y se me descuente el adelanto otorgado. 
 
Acepto los requisitos exigidos por el Colegio para hacer efectivo los adelantos mencionados que son los siguientes: Estar al día con la cuota de matriculación, validar la totalidad de las recetas del convenio, a través del Sistema de Validación On Line y no tener embargos y/o cesiones efectuadas a terceros sobre la facturación presentada al cobro del mencionado convenio. 
 
Acepto que los adelantos me sean descontados del pago de las prestaciones que dieron origen. 
 
Entiendo que sólo puedo pedir hasta tres adelantos de presentaciones impagas.  

Declaro conocer y acepto que el Colegio, cuando así lo disponga, podrá suspender transitoria o definitivamente el presente mecanismo de adelantos sin necesidad de efectuar comunicación alguna. 
 
 
 
 
Datos Farmacéutico: 
 
Nombre y Apellido: ……………………………………………………….…………………………………………… Número de matrícula: ………………………………………………………………………………………...………. 
Código de S.U………………………………………………………………………………….……………………… D.N.I.: ……………………………………………………………………………………..……………………………. 
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