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Hoja de Información y Listado de Medicamentos de la 
Farmacia de Especialidad de Colorado 

Los miembros del plan Colorado de Kaiser Permanente que necesiten medicamentos de 

Especialidad específicos deben recibirlos de las farmacias designadas que se indican a continuación. 

En un esfuerzo por proporcionar una calidad y atención adecuadas a nuestros miembros de Colorado que 

reciben medicamentos de Especialidad, las siguientes farmacias han sido designadas como las farmacias 

preferidas para distribuir medicamentos de Especialidad seleccionados. Las farmacias designadas se 

eligieron debido a su experiencia y conocimiento en el control de estos medicamentos. Por ejemplo, la 

Farmacia de Especialidad de Kaiser Permanente (Kaiser Permanente Specialty, KSP) en Daly City, CA, 

tiene años de experiencia en el manejo de medicamentos de alto riesgo. Los designados como Kaiser 

Permanente (KP) se pueden distribuir en todas las farmacias de Kaiser Permanente Colorado. Los 

medicamentos en la lista solo se pueden distribuir como se indica por las farmacias enumeradas a 

continuación. Tome en cuenta que este listado está sujeto a cambios en cualquier momento. 

Farmacia de Especialidad de Kaiser Permanente (KSP) 
Ubicaciones: Farmacia de Especialidad Nacional de Kaiser- San Francisco, California 

• Horario de atención: de lunes a viernes, de 9 a. m. a 6 p. m., Hora Estándar de la Montaña (MST)  
• Teléfono: 650-301-5799 (TTY 711) 

Farmacia de Especialidad de Kaiser Permanente Daly City – Daly City, California 

• Horario de atención: de lunes a viernes, de 9:30 a. m. a 6 p. m., MST 
• Teléfono: 1-877-404-5777 (TTY 711) 
• Fax: 650-301-5790 

Nota: Hora de corte para envíos el mismo día: 1 p. m. MST 

Farmacia de Pedidos por Correo de Kaiser Permanente (KP) 
Farmacia para Pacientes Ambulatorios de Kaiser Permanente Colorado (KP) 
Ubicaciones: Farmacia de Pedidos por Correo de Kaiser Permanente – Downey, CA; Renton, WA; y todas 
las Farmacias de Kaiser Permanente ubicadas en Colorado 

• Horas de pedido por correo: de lunes a viernes, de 8 a. m. a 6 p. m.  
• Teléfono de Pedidos por Correo: 1-866-523-6059 
• Fax para Pedidos por Correo: 1-866-626-7035 

La siguiente lista de medicamentos se debe presentar como se indica por parte de una de las farmacias 
designadas que se mencionaron más arriba.
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Medicamento – FARMACIA DE ESPECIALIDAD 

Actemra - KP 
Acthar H.P. - KSP 
Adbry - KP 
Adcirca - KSP 
Adempas - KSP 
Afinitor - KP 
Agrylin - KP 
Ajovy - KP 
Akeega - KP 
Alecensa - KP 
Alkeran - KP 
Alunbrig - KP 
Alvaiz - KP 
Ambrisentan - KSP 
Amjevita - KP 
Ampyra - KP 
Anzupgo - KP 
Apokyn - KP 
Attruby - KP 
Aubagio - KP 
Augtyro - KP 
Auryxia - KP 
Austedo - KP 
Avandamet - KP 
Avandaryl - KP 
Avandia - KP 
Avonex - KP 
Ayvakit - KP 
Bafiertam - KP 
Balversa - KP 
Benlysta - KP 
Betaseron - KP 
Bimzelx - KP 
Bosulif - KP 
Braftovi - KP 
Brukinsa - KP 
Bydureon BCISE - KP 

Byetta - KP 
Cablivi - KP 
Cabometyx - KP 
Calquence - KP 
Caplyta - KP 
Cerdelga - KSP 
Cholbam - KP 
Cimzia - KP 
Cometriq Kit - KSP 
Copaxone - KP 
Copiktra - KP 
Cosentyx - KP 
Cotellic - KP 
Cystagon - KSP 
Daklinza - KP  
Danziten - KP 
Daurismo - KP 
Deflazacort - KSP 
Dichlorphenamide 50 MG 
- KP 
Dificid - KP 
Dolobid 375 MG - KP 
Doptelet - KP 
Dupixent - KP 
Duvyzat - KSP 
Ebglyss - KP 
Egrifta - KSP 
Emcyt - KP 
Emgality - KP 
Enbrel - KP 
Endari - KP 
Entyvio - KP 
Eohilia - KP 
Epclusa - KP 
Epidiolex Soln - KSP 
Erivedge - KP 
Erleada - KP 

Esbriet - KSP 
Exkivity - KP 
Extavia - KP 
Fareston - KP 
Farydak - KP 
Fasenra Pen - KP 
Femring - KP 
Filsuvez - KP 
Follistim AQ - KP 
Forteo - KP 
Fotivda - KP 
Fruzaqla - KP 
Fulvicin - KP 
Gabarone - KP 
Gattex - KSP 
Gavreto - KP 
Gilenya - KP 
Gilotrif - KP 
Glatopa - KP 
Gleevec - KP 
Gleostine - KP 
Gocovri - KSP 
Gomekli - KP 
Gonal-F - KP 
Growth Hormones - KP 
Haegarda - KP 
Harvoni - KP 
Hernexeos - KP 
Hetlioz - KSP 
Humira - KP 
Hydrea - KP 
Hyrimoz - KP 
Ibrance - KP 
Ibtrozi - KP 
Iclusig - KP 
Idacio - KP 
Idhifa - KP 
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Ilaris - KP 
Ilumya - KP 
Imbruvica - KP 
Imkeldi - KP 
Imuldosa - KP 
Inbrija - KP 
Ingrezza - KP 
Inluriyo - KP 
Inlyta - KP 
Inqovi - KP 
Inrebic - KP 
Iressa - KP 
Itovebi - KP 
Intron-A - KP 
Iqirvo - KSP 
Jakafi - KP 
Jaypirca - KP 
Jylamvo - KP 
Kerendia - KP 
Kesimpta - KP 
Kevzara - KP 
Kineret - KP 
Kisqali - KP 
Korlym - KSP 
Koselugo - KP 
Krazati - KP 
Lazcluze - KP 
Lenvima - KP 
Leqvio - KP 
Leukeran - KP 
Lokelma - KP 
Lonsurf - KP 
Lorbrena - KP 
Lucemyra - KP 
Lumakras - KP 
Lynparza - KP 
Lytgobi - KP 
Matulane - KP 
Mavenclad - KSP 

Mavyret - KP 
Mayzent - KP 
Mekinist - KP 
Mektovi - KP 
Menopur - KP 
Merilog - KP 
Mesnex - KP 
Metformin 750 MG - KP 
Mercaptopur - KP 
Miacalcin _ KP 
Moderiba - KP 
Mounjaro - KP 
Mulpleta - KP 
Multaq - KP 
Myleran - KP 
Ngenla - KP 
Nemluvio - KP 
Nerlynx - KP 
Nexavar - KP 
Nexletol - KP 
Ninlaro - KP 
Nubeqa - KP 
Nucala - KP 
Nuplazid - KP 
Nypozi - KP 
Ocaliva - KSP 
Odomzo - KP 
Ofev - KSP 
Ogsiveo - KP 
Ojjaara - KP 
Olumiant - KP 
Omvoh - KP 
Onfi - KP 
Onureg - KP 
Opipza - KP 
Opsumit - KSP 
Opsynvi - KSP 
Orencia - KP 
Orfadin - KP 

Orgovyx - KP 
Orilissa - KP 
Orladeyo - KSP 
Otezla - KP 
Otulfi - KP 
Oxbryta - KSP 
Ozempic - KP 
Pegasys - KP 
PegIntron - KP 
Pemazyre - KP 
Piqray - KP 
Plegridy - KP 
Pomalyst - KSP 
Ponvory - KP 
Praluent - KP 
Pregnyl - KP 
Promacta - KP 
Purixan - KP 
Pyrukynd - KP 
Pyzchiva - KP 
Qinlock - KP 
Qsymia - KP 
Qulipta - KP 
Qutenza - KP 
Radicava ORS - KP 
Raldesy - KP 
Ravicti - KSP 
Rebetol Soln - KP 
Rebif - KP 
Repatha - KP 
Retevmo - KP 
Revlimid - KSP 
Revuforj - KP 
Rezlidhia - KP 
Rezurock - KP 
Ribasphere - KP 
Ribavirin - KP 
Ridaura - KSP 
Rinvoq - KP 
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Romvimza - KP 
Roxybond - KP 
Rozlytrek - KP 
Rubraca - KP 
Rybelsus - KP 
Rydapt - KP 
Rystiggo - KP 
Sabril PACK - KSP 
Sapropterin (NDC only) - 
KP 
Saxenda - KP 
Scemblix - KP 
Serostim - KSP 
Signifor - KSP 
Siliq - KSP 
Simlandi - KP 
Simponi - KP 
Skyrizi - KP 
Sofdra Gel - KP 
Sogroya - KP 
Somavert - KSP 
Sorilux - KP 
Sovaldi - KP 
Spevigo - KP 
Sprycel - KP 
Steqeyma - KP 
Stelara - KP 
Strensiq - KSP 
Sunlenca - KP 
Sutent - KP 
Symlinpen - KP 
Tabloid - KP 
Tabrecta - KP 
Taclonex Susp - KP 
Tafinlar - KP 
Tagrisso - KP 
Taltz - KP 

Talzenna - KP 
Tarceva - KP 
Targretin - KP 
Tasigna - KP 
Tavalisse - KP 
Tavneos - KP 
Tazverik - KP 
Tecfidera - KP 
Technivie - KP 
Temodar - KP 
Tepmetko - KP 
Thalomid - KSP 
Tibsovo - KP 
Tolvaptan - KP 
Tracleer - KSP 
Tremfya - KP 
Trexall - KP 
Truqap - KP 
Trulicity - KP 
Tukysa - KP 
Tyenne - KP 
Tykerb - KP 
Tymlos - KP 
Ukoniq - KP 
Valchlor - KSP 
Vanflyta - KP 
Velcade / Boruzu - KP 
Veltassa - KP 
Venclexta - KP 
Venxxiva - KP 
Veozah - KP 
Verzenio - KP 
Vesanoid - KP 
Vevye - KP 
Victoza - KP 
Victrelis - KP 
Viekira - KP 

Vijoice - KP 
Virazole - KP 
Vizimpro - KP 
Voranigo - KP 
Vosevi - KP 
Votrient - KP 
Voydeya - KSP 
Vumerity - KP 
Vyndamax - KP 
Wainua - KP 
Wegovy - KP 
Xalkori - KP 
Xeljanz - KP 
Xeloda - KP 
Xenazine - KP 
Xolair - KP 
Xospata - KP 
Xpovio - KP 
Xromi - KP 
Xtandi - KP 
Yesintek - KP 
Yuflyma - KP 
Zanaflex 8 MG - KP 
Zavesca - KP 
Zejula - KP 
Zelboraf - KP 
Zelsuvmi - KP 
Zepatier - KP 
Zepbound - KP 
Zeposia - KP 
Zolinza - KP 
Zurzuvae - KP 
Zydelig - KP 
Zykadia - KP 
Zymfentra - KP 
Zytiga - KP 
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AVISO DE NO DISCRIMINACIÓN 
Kaiser Foundation Health Plan of Colorado (Kaiser Health Plan) cumple con las 
leyes federales de derechos civiles aplicables y no discrimina por motivo de raza, 
color, país de origen, edad, discapacidad o sexo. El Kaiser Health Plan no excluye a 
las personas o las trata de forma diferente por motivo de la raza, color, país de 
origen, edad, discapacidad o sexo. Recuerde también: 
 
• Nosotros les brindamos ayuda y servicios sin costo alguno a las personas que 

tienen una discapacidad que les impide comunicarse con nosotros en forma 
eficaz, tales como:  
• intérpretes calificados de lenguaje de señas 
• información por escrito en otros formatos, tales como letra grande, audio y 

otros formatos electrónicos accesibles 
 

• Brindamos servicios de idiomas sin costo alguno a personas cuyo idioma 
principal no sea el inglés, tales como:  
• intérpretes calificados  
• información por escrito en otros idiomas  
 

Si necesita dichos servicios, llame al 1-800-632-9700 (TTY: 711) 
 
Si cree que el Kaiser Health Plan no le ha brindado dichos servicios o ha incurrido 
en discriminación en contra suya de otra manera por motivo de raza, color, país de 
origen, edad, discapacidad o sexo, usted puede presentar una queja por correo: 
Customer Experience Department, Attn: Kaiser Permanente Civil Rights 
Coordinator, 10350 E. Dakota Ave, Denver, CO 80247 o al teléfono de Asistencia a 
los Miembros: 1-800-632-9700 (TTY 711). 
 
También puede presentar una queja de derechos civiles ante el U.S. Department of 
Health and Human Services (Departamento de Salud y Servicios Humanos de EE.UU) 
y la Office for Civil Rights (Oficina de Derechos Civiles) a través del portal Office for Civil 
Rights Complaint Portal, disponible en https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf, 
o por correo postal o por teléfono: U.S. Department of Health and Human Services, 
200 Independence Avenue SW., Room 509F, HHH Building, Washington, DC 20201, 
1-800-368-1019, 1-800-537-7697 (línea TDD). Los formularios de queja están 
disponibles en http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html. 

 ____________________________________________________________________  

AYUDA EN SU IDIOMA 
ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, 
are available to you. Call 1-800-632-9700 (TTY 711). 

አማርኛ (Amharic) ማስታወሻ: የሚናገሩት ቋንቋ ኣማርኛ ከሆነ የትርጉም እርዳታ ድርጅቶች፣ በነጻ ሊያግዝዎት 
ተዘጋጀተዋል፡ ወደ ሚከተለው ቁጥር ይደውሉ 1-800-632-9700 (TTY 711). 

. ، فإن خدمات المساعدة اللغوية تتوافر لك بالمجانالعربيةإذا كنت تتحدث  : ملحوظة (Arabic) العربية
 (. TTY 711) 9700-632-800-1 اتصل برقم 

Ɓašɔ́ɔ̀ Wùɖù (Bassa) Dè ɖɛ nìà kɛ dyéɖé gbo: Ɔ jǔ ké m̀ Ɓàsɔ́ɔ̀-wùɖù-po-nyɔ̀ jǔ 
ní, nìí, à wuɖu kà kò ɖò po-poɔ̀ ɓɛ́ìn m̀ gbo kpáa. Ɖá 1-800-632-9700 (TTY 711) 

中文 (Chinese) 注意：如果您使用繁體中文，您可以免費獲得語言援助服務。請致電
1-800-632-9700（TTY 711）。 
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اگر به زبان فارسی گفتگو می کنيد، تسهيالت زبانی بصورت رايگان برای  توجه: (Farsi) فارسی
اهم می باشد. با   تماس بگيريد. 1-800-632-9700 (TTY 711) شما فر

Français (French) ATTENTION: Si vous parlez français, des services d'aide 
linguistique vous sont proposés gratuitement. Appelez le 1-800-632-9700 (TTY 711). 

Deutsch (German) ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen Ihnen 
kostenlos sprachliche Hilfsdienstleistungen zur Verfügung.  
Rufnummer: 1-800-632-9700 (TTY 711). 

Igbo (Igbo) NRỤBAMA: Ọ bụrụ na ị na asụ Igbo, ọrụ enyemaka asụsụ, n’efu, dịịrị gị.  
Kpọọ 1-800-632-9700 (TTY 711). 

日本語 (Japanese) 注意事項：日本語を話される場合、無料の言語支援をご利用い
ただけます。1-800-632-9700（TTY 711）まで、お電話にてご連絡ください。 

한국어 (Korean) 주의: 한국어를 사용하시는 경우, 언어 지원 서비스를 무료로 
이용하실 수 있습니다. 1-800-632-9700 (TTY 711) 번으로 전화해 주십시오. 

Naabeehó (Navajo) Díí baa akó nínízin: Díí saad bee yáníłti’go Diné Bizaad, saad bee 
áká’ánída’áwo’dé̖é̖’, t’áá jiik’eh, éí ná hóló̖, koji̖’ hódíílnih 1-800-632-9700 (TTY 711). 

नेपाली (Nepali) ध्यान दिनुहोस:् तपार्इंले नेपाली बोल्नुहुन्छ भन ेतपार्इंको ननम्तत भाषा सहायता 
सेवाहरू ननिःशुल्क रूपमा उपलब्ध छ । 1-800-632-9700 )TTY: 711( फोन गनुहुोस ्। 
Afaan Oromoo (Oromo) XIYYEEFFANNAA: Afaan dubbattu Oroomiffa, tajaajila 
gargaarsa afaanii, kanfaltiidhaan ala, ni argama. Bilbilaa 1-800-632-9700 (TTY 711). 

Pусский (Russian) ВНИМАНИЕ: eсли вы говорите на русском языке, то вам 
доступны бесплатные услуги перевода. Звоните 1-800-632-9700 (TTY 711). 

Español (Spanish) ATENCIÓN: si habla español, tiene a su disposición servicios 
gratuitos de asistencia lingüística. Llame al 1-800-632-9700 (TTY 711). 

Tagalog (Tagalog) PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang 
gumamit ng mga serbisyo ng tulong sa wika nang walang bayad.  
Tumawag sa 1-800-632-9700 (TTY 711). 

Tiếng Việt (Vietnamese) CHÚ Ý: Nếu bạn nói Tiếng Việt, có các dịch vụ hỗ trợ 
ngôn ngữ miễn phí dành cho bạn. Gọi số 1-800-632-9700 (TTY 711). 

Yorùbá (Yoruba) AKIYESI: Ti o ba nso ede Yoruba ofe ni iranlowo lori ede wa fun 
yin o. E pe ero ibanisoro yi 1-800-632-9700 (TTY 711). 
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