
Conserve este 

catálogo para 

futuros pedidos
Beneficio De Venta Libre
Información de beneficios, catálogo y formulario de pedido 2022 para 
miembros de los Planes de Salud Ultimate.

Artículos De Venta Libre entregados en su hogar sin costo adicional.

otc.myultimatehp.com
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Usar su beneficio De Venta Libre es tan fácil como 1-2-3. Use su concesión de beneficios 
mensual para comprar artículos relacionados con la salud y el bienestar. Su pedido se envía 
convenientemente directamente a su hogar.

CÓMO HACER UN PEDIDO:

1.	 Seleccione sus productos 
Elija de la lista de medicamentos y productos disponibles que se encuentran en las siguientes 
páginas u online.

2.	Elija su método de pedido 
Seleccione la opción que mejor se adapte a sus necesidades.

Uso de Su Beneficio De Venta Libre:

TELÉFONO
Llame al 1-855-422-0039 (TTY: 711)
para hablar con un dedicado Representante de Servicio al Cliente de lunes a domingo, 
de las 8 a.m. hasta las 8 p.m. EST. Están disponibles servicios de apoyo lingüístico 
si es necesario. Durante ciertas épocas del año, como fines de semana y feriados 
federales, podemos utilizar tecnologías alternativas para responder a su llamada.

PEDIDO POR CORREO 
Complete y envíe el formulario de pedido por correo incluido en este catálogo. Si 
se acerca el final de su período de beneficios y no está seguro de que su formulario 
de pedido sea recibido antes del último día hábil del mes, utilice uno de los otros 4 
métodos de pedido disponibles.

ONLINE 
Visite otc.myultimatehp.com para iniciar sesión con sus credenciales de inicio de 
sesión. Los nuevos usuarios deberán registrarse utilizando su número de identificación 
de miembro de Planes de Salud Ultimate.

CORREO ELECTRÓNICO 
Envíe su formulario de pedido completo por correo electrónico a  
orders@unitedmedco.com

FAX 
Envíe por fax su formulario de pedido completo al: (833) 902-3098

¿PREGUNTAS?  Si tiene alguna pregunta o necesita ayuda para realizar su pedido, estamos 
aquí para ayudarlo. Los dedicados representantes de servicio al cliente están disponibles en el 
1-855-422-0039 (TTY: 711).

3.	Reciba su pedido 
Los productos se enviarán y entregarán en su hogar. Los productos suelen llegar dentro de los 
7 a 10 días posteriores a la recepción de su pedido.
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•	 Por favor, espere por la entrega de 7 a 10 días hábiles después de realizar el pedido. Un pedido 
puede tardar más en llegar si se realiza un cambio o si un artículo no está en stock.

•	 El total de su pedido se aplicará al período de beneficios en el que se reciba el pedido. Si realiza 
su pedido mediante un formulario de pedido, el total de su pedido se aplicará al mes en el que 
recibamos su formulario. Por ejemplo, si envía su formulario de pedido por correo el 29 de junio, 
pero lo recibimos el 1 de julio, el total de su pedido se aplicará a su concesión de beneficios 
de julio, no a su concesión de beneficios de junio. Si se acerca el fin de mes y no cree que su 
formulario de pedido se reciba a tiempo, utilice un método diferente para realizar su pedido, 
como llamar por teléfono, enviar por fax, enviar por correo electrónico o realizar un pedido online.

•	 El total de su pedido no puede exceder el monto de su beneficio mensual. 

•	 Los pedidos solo pueden ser realizados por el miembro, un representante autorizado aprobado 
verbalmente por el miembro en el momento del pedido y/o el representante registrado 
autorizado por el miembro.

•	 Si cancela su inscripción en los Planes de Salud Ultimate, su beneficio De Venta Libre 
terminará automáticamente.

•	 Los productos De Venta Libre están destinados para uso exclusivo de los miembros. No se 
permite realizar pedidos de artículos De Venta Libre para amigos y familiares.

•	 Si un artículo se daña durante el envío, se cambiará o reemplazará por un artículo idéntico, sin 
costo alguno, dentro de los 5 días posteriores a la notificación. 

•	 Su beneficio permite una cantidad fija cada mes según se especifica en su Resumen de 
Beneficios y Evidencia de cobertura. El monto del beneficio no se transfiere de un mes a otro. 
Usted paga un copago de $0 por artículos De Venta Libre y otros productos cubiertos hasta el 
límite de beneficio disponible cada mes. Puede verificar su saldo disponible en cualquier momento 
ingresando a otc.myultimatehp.com o llamándonos al 1-855-422-0039 (TTY: 711).

•	 Los artículos del Catálogo OTC (De Venta Libre) 2022 pueden cambiar durante el año. Para 
obtener la lista más actualizada de productos disponibles, visite otc.myultimatehp.com o 
llámenos al 1-855-422-0039 (TTY: 711).

Si tiene preguntas sobre su pedido De Venta Libre, llame al 1-855-422-0039 (TTY: 711). Los 
dedicados representantes de servicio al cliente están disponibles de lunes a viernes de 8 a.m. 
a 8 p.m. EST. Para cualquier otra pregunta, comuníquese con los Servicios para Miembros de 
los Planes de Salud Ultimate al 1-888-657-4170 (TTY: 711), de lunes a domingo de las 8 a.m. 
hasta las 8 p.m. EST. Durante ciertas épocas del año, los fines de semana y feriados federales, 
podemos utilizar tecnologías alternativas para responder a su llamada.

Directrices de beneficios De Venta Libre:
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Artículos OTC

# Descripción Cantidad Precio de miembro
PREVENCIÓN Y TRATAMIENTO DE ALERGIAS

280 Alivio de la alergia Nasoflow, Comparar con Flonase® 60 Aerosoles $24

640 Benadryl® Crema para la Picazón 1 oz. $8

1 Comprimidos de 10 mg de Cetirizine para el Alivio de Alergias,  
Comparar con Zyrtec® 30 $10

2 Comprimidos de 10 mg de Loratadine para el Alivio de Alergias, 
Comparar con Claritin® 30 $7

38 Difenhidramina Alivio Liquido de Alergias 4 oz. $4

ANALGÉSICOS / ANTIPIRÉTICOS

6 Aspirina de 81 mg Masticable 36 $3

7 Comprimidos de 81 mg con Aspirina con Recubrimiento Entérico 120 $5

8 Comprimidos de 325 mg con Aspirina con Recubrimiento Entérico 100 $4

4 Comprimidos de acetaminofén de 500 mg, Comparar con Tylenol® 100 $5

504 Tabletas de Tylenol® de 500 mg 100 $18

ANTIÁCIDOS Y REDUCTORES DE ÁCIDOS

22 Ablandador fecal 30 ct. $4

513 Alka-Seltzer® 36 $9

1118 Beano® 30 $10

966 ClearLAX® 4 oz. $5

12 Comprimidos Antiácidos 150 $5

783 Metamucil® 72 Dosis $25

790 Pepto-Bismol® 8 oz. $9

17 Tabletas Antidiarreicas 12 ct. $4

ANTIINFLAMATORIO

24 Comprimidos de Ibuprofeno de 200 mg 50 $6

25 Comprimidos de Naproxeno Sódico de 220 mg, Comparar con Aleve® 50 $8

MEDICINA PARA LA ARTRITIS

26 Comprimidos para Aliviar el Dolor de la Artritis 24 $5

27 Parches fríos / Calientes 5 $6

ARTÍCULOS DE CONTROL DE VEJIGA

170 Almohadillas de Control de la Vejiga para Adultos 28 $9

457 Calzoncillos Pull-Up Desechables de Protección para Adultos S/M 20 $18

456 Calzoncillos Pull-Up Desechables de Protección para Adultos LG 20 $18

455 Calzoncillos Pull-Up Desechables de Protección para Adultos XL 20 $20

201345 Calzoncillos Pull-Up Desechables de Protección para Adultos XXL 20 $20

200 Protectores de cama Desechables 5 $6
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Artículos OTC

# Descripción Cantidad Precio de miembro
REMEDIOS PARA EL RESFRIADO / TOS / GRIPE

458 Acetaminofén PM de 500 mg, Comparar con Tylenol PM® 50 $3

59 Aerosol Descongestionante Nasal 1 oz. $4

63 Aerosol Nasal Salino 1.5 oz. $3

230 Cápsulas de Diphenhydramine de 25 mg, Comparar con Benadryl® 24 $3

57 Comprimidos DM para Aliviar el Moco 30 $9

54 Gotas para la Tos/Garganta 30 $3

451 HTA Tos Resfriado 16 $6

66 Jarabe de Tussin 4 oz. $4

65 Jarabe Tussin DM SF 4 oz. $4

211 Pastillas para la Tos Sin Azúcar 25 ct. $3

67 Pomada de Frotar 3.53 oz. $5

565 Robitussin® DM 4 oz. $10

CUIDADO DENTAL Y DE DENTADURAS POSTIZAS

1120 Aim® Palillos de Hilo Dental 50 ct. $4

571 Colgate® Pasta Dental 4 oz. $5

331 Cabezales de Reemplazo para Cepillo Dental Recargable 2 $10

330 Cepillo de Dientes Eléctrico y 2 Cabezales de Repuesto 1 $30

72 Cepillo de Dientes para Adultos - Mediano 1 $2

315 Cepillo para Dentaduras Postizas 1 $1

69 Crema Adhesiva para Dentadura 2.4 oz. $8

963 Crest® Pasta Dental 4 oz. $5

965 Fixodent® 0.75 oz. $8

569 Fixodent® 2.4 oz. $10

313 Hilo Dental Encerada 55 Yardas $1

70 Limpiador de Dentaduras Postizas 40 $4

76 Líquido / Gel para Aliviar el Dolor de Muelas 0.33 oz. $4

75 Pasta de Dientes para Dientes Sensibles 4.3 oz. $5

318 Pasta Dental 0.85 oz. $1

71 Pasta Dental con Flúor 6.4 oz. $4

200550 Waterpik® 1 $35

CUIDADO DE LOS OJOS

93 Gotas para Aliviar los Ojos Rojos 0.5 oz. $4

593 Gotas Visine® 0.5 oz. $8

79 Lagrimas Artificiales 0.5 oz. $6
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Artículos OTC

# Descripción Cantidad Precio de miembro
CUIDADO DE LOS OJOS

1117 Solución para Lentes de Contacto 4 oz. $10

PRIMEROS AUXILIOS Y SUMINISTROS MÉDICOS

454 Aerosol de Peróxido de Hidrógeno 4 oz. $9

220 Alcohol 70% 16 oz. $3

97 Almohadillas con Alcohol* 100 $3

328 Banco de Transferencia 1 $35

347 Bastón Plegable 1 $10

103 Bastoncillo de Algodón 150 $3

102 Bolas de Algodón 100 $3

250 Calcetines para Diabéticos, Damas Talla 5-10 Negro Paquete de 3 $7

249 Calcetines para Diabéticos, Damas Talla 5-10 Blanco Paquete de 3 $7

252 Calcetines para Diabéticos, Damas Talla 6-12.5 Negro Paquete de 3 $7

251 Calcetines para Diabéticos, Damas Talla 6-12.5 Blanco Paquete de 3 $7

319 Cinta Quirúrgica* 1" x 10 Yardas $1

124 Cubiertas de Sonda de Termómetro 30 $3

448 Gel de Alcohol Etílico 4 oz. $4

200971 Guantes (Vinilo) 100 ct. $20

104 Kit de Primeros Auxilios 1 $8

188 Medidor de Flujo Máximo 1 $14

341 Monitor de Presión Arterial, para el Brazo (Audio)*‡ 1 $35

334 Monitor de Presión Arterial, para el Brazo (Sin Audio)*‡ 1 $30

342 Monitor de Presión Arterial, para la Muñeca*‡ 1 $25

400008 Monitor de Presión Arterial, para la Muñeca (Audio)*‡ 1 $19

647 Neosporin® 0.5 oz. $8

351 Oxímetro de pulso* 1 $20

305 Paquete de Frío/Caliente de 4 “x 6” Reutilizable 1 $1

320 Peróxido de Hidrógeno 4 oz. $1

101 Removedor de Callos y Callosidades 0.33 oz. $4

191 Soporte de Codo 1 $7

190 Soporte de Muñeca 1 $7

189 Soporte de Tobillo 1 $7

340 Soporte para la Espalda 1 $25

258 Soporte para las Rodillas 1 $7

105 Termómetro de Punta Flexible 1 $10
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Artículos OTC

# Descripción Cantidad Precio de miembro
PRIMEROS AUXILIOS Y SUMINISTROS MÉDICOS

108 Termómetro Digital Oral 1 $5

345 Termómetro Sin Contacto 1 $35

111 Ungüento para Hemorroides 2 oz. $7

200492 Unidad TENS 1 $35

316 Vendaje Elástico 3“* 1 $1

1119 Vendajes de tela 100 $5

99 Vendajes Surtidos* 100 $6

DISPOSITIVO MÓVIL

3001 Teléfono Inteligente Relacionado con la Salud  
(consulte la página 11 para obtener más detalles) 1 $35 por mes

MEDICAMENTOS PARA EL MAREO DE VIAJERO

115 Comprimidos para el Mareo de Viajero 12 $3

OTROS PRODUCTOS Y AYUDAS PARA LA VIDA DIARIA

178 Abrecartas 1 $2

175 Abridor de Tarros/Pinza de Grifo 1 $6

182 Alcanzador/Grabber 1 $17

239 Almohadilla Térmica 1 $21

180 Ayuda para Abrir Botellas de Pastillas 1 $4

216 Balanza de Baño, Dial, hasta 300 libras‡** 1 $12

226 Bug X® Repelente de Insectos 2 oz. $8

475 Cabezal de la Ducha 1 $19

219 Calendario de Citas Médicas 1 $5

427 Cojín Inflable para el Cuello 1 $3

121 Crema Hidratante para Terapia de Piel Seca 1 $8

325 Dispositivo de Seguridad para Bañera 1 $35

131 Divisor de Pastillas 1 $3

185 Exprimidor de Pasta de Dientes 1 $3

1121 Germ-X® Desinfectante de Manos 8 oz. $6

196 Goma de Mascar de Nicotina 2mg 20 ct. $25

197 Goma de Mascar de Nicotina 4mg 20 ct. $25

329 Humidificador 1 $35

1001 Mascara KN-95 2 $10

300 Mascarillas Faciales/Quirúrgicas 5 $3

130 Pastillero 7 días 1 vez al día 1 $2
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Artículos OTC

# Descripción Cantidad Precio de miembro
OTROS PRODUCTOS Y AYUDAS PARA LA VIDA DIARIA

269 Pastillero 7 días 2 veces al día 1 $4

267 Pastillero 7 días 3 veces al día 1 $4

268 Pastillero 7 días 4 veces al día 1 $4

201344 Sistema Personal de Respuesta a Emergencias  
(consulte la página 12 para obtener más detalles) 1 $50 por mes

384 Protectores Diarios, Tamaño Universal 22 $2

133 Prueba de Embarazo 1 $8

186 Tirador de Botones y Cremalleras 1 $5

490 Toallitas Desechables 24 ct. $6

472 Toallitas Desechables para Adultos 48 $5

962 Toallitas Desinfectantes Lysol, Paquete Plano Resellable 15 $3

118 Toallitas Húmedas Antibacterianas 24 $4

493 Toallitas Frescas ReadyBath® 8 ct. $3

181 Trituradora de Pastillas 1 $8

612 TUCKS® Almohadillas para Hemorroides 40 $12

AYUDAS PARA DORMIR

138 Comprimidos para Dormir Durante la Noche 50 $4

445 Tiras contra el Roncar 10 ct. $10

POMADAS Y CREMAS TÓPICAS

675 Abreva® 0.7 oz. $20

964 Aspercreme® 2 oz. $20

143 Crema de Hidrocortisona al 1% 1 oz. $5

146 Crema de Tolnaftato al 1% 1.25 oz. $6

144 Crema para Masaje Muscular 1.25 oz. $3

145 Jalea de Petróleo 4 oz. $3

171 Protector Solar SPF 50 4 oz. $9

147 Ungüento Antibiótico Triple 1 oz. $5

198 Ungüento de Vitamina A y D 1 oz. $3

VITAMINAS Y MINERALES

241 Aceite de Pescado de 1000 mg‡ 30 $4

149 Calcio + D3 600mg‡ 60 $3

242 Combinación de Pastillas Antioxidantes con Vitaminas A, E y C‡ 60 $6

157 Complejo de Vitamina B‡ 100 $6

200541 Complejo Vitamínico B con C 500mg‡ 100 $6
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Artículos OTC

# Descripción Cantidad Precio de miembro
VITAMINAS Y MINERALES

152 Comprimidos de Ácido Fólico de 400mcg‡ 100 $4
151 Comprimidos de Hierro Sulfato Ferroso de 325mg‡ 100 $6
463 Comprimidos de Glucosa‡ 50ct $8
159 Comprimidos de Vitamina C de 500mg‡ 100 $5
233 Comprimidos de Vitamina D 400UI‡ 100 $6
161 Comprimidos de Zinc 50 mg‡ 100 $5
248 CoQ10 100mg‡ 30 $8
1009 DHEA 25mg‡ 30 $8
95 Fibertab Tabletas‡ 90 $9
261 Glucosamina y Chondroitin 1500mcg‡ 60 $8
414 Gomitas de Biotin‡ 60 $10
94 Gomitas de Fibra‡ 60 $10
415 Gomitas de Melatonina 5mg‡ 60 $10
416 Gomitas Multivitaminas 60 $8
473 Luteína 20mg‡ 60 $4
153 Magnesio 500mg‡ 100 $5

200359 Multivitamínico para Mujer Activa, Comparar con Women’s One A Day®‡ 90 $5
148 Multivitaminas para Adultos‡ 100 $8
256 Probiótico Acidophilus‡ 60 $9

200941 Resistance C 1000mg, Comparar con Emergen-C®‡ 14 Paquetes $6
200199 Suplemento para los Ojos ProSight‡ 60 $4
200444 Selenio 200mcg‡ 60 $4
200656 Vitamina B-12 de 1000mg‡ 60 $8
200546 Vitamina D3 1000IU‡ 100 $4

160 Vitamina E 400IU‡ 100 $6
200940 Vitatrum Completo Multivitamínico, Comparar con Centrum®‡ 150 $7
200939 Vitrum 50+ Multivitamínico para Adultos, Comparar con Centrum® Silver‡ 100 $7

* Parte B / D de Medicare: en determinadas circunstancias, algunos artículos pueden estar cubiertos por la Parte 
B o la Parte D de Medicare. Cuando sea elegible para recibir estos artículos bajo la Parte B o la Parte D, no podrá 
comprarlos a través del beneficio complementario de venta libre de la Parte C. Para su comodidad, hemos marcado 
estos elementos con un (*).
‡ Los artículos de doble propósito son medicamentos y productos que pueden usarse para una afección médica 
o para la salud y el bienestar en general. Para comprar estos artículos bajo su plan, su médico personal debe 
recomendarlos para una condición diagnostica específica. Hable con su médico antes de solicitar estos artículos.
**Las balanzas solo están disponibles para miembros con insuficiencia cardíaca congestiva o enfermedad hepática 
para controlar los cambios de peso. Las balanzas no están permitidas para otras afecciones o enfermedades. 
Consulte con su proveedor de atención médica antes de realizar el pedido. H2962_OTCUMI_CY22R062122_C_SP
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Administre su salud y comuníquese con 
sus cuidadores y proveedores desde su 
Teléfono Inteligente Ultimate*!

Sin contrato ni gastos de bolsillo por el servicio
•	 $ 35 por mes directamente de su beneficio de venta libre.
•	 Su teléfono llega con una Guía de configuración rápida e incluye un cargador, un 

cable de datos, una funda protectora y un protector de pantalla preinstalados.
•	 Cancele el teléfono inteligente en cualquier momento llamando al 1-855-422-0039 

(TTY: 711). Cuando cancele, su servicio continuará hasta el final del mes y se le 
proporcionará una etiqueta de envío prepago para devolver su dispositivo.

•	 Si su teléfono se pierde, se rompe o se lo roban, tiene derecho a un reemplazo 
cada seis meses sin cargo. Los reemplazos adicionales dentro del plazo de seis 
meses tienen un deducible de $75.

El último teléfono inteligente viene precargado con aplicaciones web y 
móviles relacionadas con la salud, que incluyen 
•	 Portal para miembros de Planes de Salud Ultimate
•	 SilverSneakers®

•	 LabCorp: programe citas y vea los resultados
•	 Termómetro incorporado

Comuníquese directamente con sus proveedores de Ultimate Health Plans 
desde la seguridad y comodidad de su hogar 
•	 Comuníquese con datos y minutos ilimitados
•	 Transfiera su número de teléfono existente
•	 Asista a sus citas de telesalud
•	 Administre sus recetas
•	 Conéctese con Gestión de casos
•	 Realizar llamadas de emergencia y otras llamadas relacionadas con la salud. ra 

usar e incluyen cargador y cable de datos

* Para miembros de Premier por Ultimate (HMO), Premier Plus por Ultimate (HMO) y Advantage 
Plus por Ultimate (HMO D-SNP), el dispositivo Ultimate Teléfono Inteligente está limitado 
a actividades relacionadas con la salud únicamente. Algunos ejemplos de actividades 
relacionadas con la salud son las citas de telesalud, las llamadas a proveedores y el uso de 
aplicaciones que se centran en administrar y mantener su salud.

Teléfono Inteligente Relacionado con la Salud
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El Sistema Personal de Respuesta a Emergencias proporciona 
tranquilidad con solo pulsar un botón en caso de una caída u 
otra emergencia
Disponible para los miembros de nuestros planes Advantage Care by Ultimate 

(HMO C-SNP) y Advantage Plus by Ultimate (HMO D-SNP).

Tiene dos opciones para elegir: 

EN EL HOGAR EN MOVIMIENTO

o

¡Sin contrato y de bajo costo! 

El Sistema Personal de Respuesta a Emergencias incluye: 
•	 Monitoreo de agentes en vivo

	» 	Los especialistas en monitoreo, atentos y compasivos, están listos para responder 
a su llamada y enviar ayuda las 24 horas del día.

•	 Monitoreo por GPS
	» La solución de localización de servicio completo utiliza tecnología de vanguardia 

para un conocimiento preciso.
•	 Monitoreo remota de pacientes

	» Promueve la seguridad y la independencia con la capacidad de realizar 
verificaciones en cualquier momento, proporcionando tranquilidad adicional y 
asistencia de emergencia cuando sea necesario.

•	 50 dólares al mes directamente de su beneficio, de venta libre.
•	 Cancele el PERS en cualquier momento llamando al (855) 422-0039 (TTY: 711). Si lo 

cancela, su servicio continuará hasta el final de ese mes y se le proporcionará una 
etiqueta de envío prepagada para devolver su dispositivo.

•	 Si su PERS se pierde, se rompe o se lo roban, tiene derecho a una sustitución cada seis 
meses sin costo alguno. Las sustituciones adicionales dentro del plazo de seis meses 
tienen un deducible de 75 dólares.

Sistema Personal de Respuesta a Emergencias
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De Venta Libre (OTC) 2022 

Formulario de pedido 

Complete Su Información Personal

Identificación de Miembro 					     Fecha de nacimiento (MM/DD/YY)

								        	 						    

Nombre 							       Apellido

							       	 							     

Calle #		  Nombre de la calle			   		  Apartamento/Suite #

		  	 							       	 				  

Ciudad								        Estado		  Código Postal

								        	 		  	 			 

Teléfono						      Correo Electrónico

						      	 								      

Haga Su Selección de Productos

Utilice el formulario que se encuentra en el reverso para ingresar la información de su producto.
NOTA: Si realiza su pedido utilizando un formulario de pedido, el total de su pedido se aplicará al 
mes en el que recibamos su formulario. Por ejemplo, si envía su formulario de pedido por correo el 
29 de junio, pero lo recibimos el 1 de julio, el total de su pedido se aplicará a su beneficio de julio, 
no a su beneficio de junio.

Formulario Completo por Correo

Envíe el formulario de pedido completo a:

	 Ultimate Health Plans - Órdenes OTC
	 4613 N. University Drive, Unit #586
	 Coral Springs, FL  33067

Si tiene alguna pregunta o necesita ayuda para realizar su pedido, llámenos al 1-855-422-0039 
(TTY: 711). Los dedicados representantes de servicio al cliente están disponibles de lunes a 
domingo, de las 8 a.m. hasta las 8 p.m. EST. Hay servicios de apoyo lingüístico disponibles.

CONSULTE EL REVERSO PARA VER LA SELECCIÓN DE PRODUCTOS

(que se encuentra en la tarjeta de identificación de miembro)
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Articulo #    Descripción				                   	     Cantidad	         Precio	        Total

1.	   	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

2.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

3.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

4.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

5.	  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

6.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

7.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

8.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

9.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

10.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

11.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

12.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

13.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

14.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

15.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

16.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

17.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

18.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

19.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

20.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

21.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

22.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

23.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

24.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

25.  	 	 		  	 		  	 $ 	   $ 	

	   						                     Total del pedido	   $ 	

De Venta Libre (OTC) 2022 

Formulario de pedido 




