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AUTORIZACION
Ciudad de México, a 17 JUN 0B

C. GEMMA ROMERO AHUMADA

Representante Legal de Inmunotherapy Regenerative Medicine
Calle Mastil No. 20, Int. Piso 1y 2,

Colonia Marina Vallarta

Puerto Vallarta, Jalisco,

C.P. 48335

PRESENTE

Con relacién a la Licencia Sanitaria No. 25 TR 14 067 0001, de fecha 13 DE JUNIO DE 2025, con numero
de folio COF 000901, expedida al establecimiento IMMUNOTHERAPY REGENERATIVE MEDICINE, con
domicilio en CALLE MASTIL NO. 20, INT. PISO 1 Y 2, COLONIA MARINA VALLARTA, PUERTO
VALLARTA, JALISCO, C.P. 48335, se le autoriza para efectuar disposicion de dérganos, tejidos y células
con fines terapéuticos, en su modalidad: MEDICINA REGENERATIVA le comunico lo siguiente:

Con fundamento en el articulo 37 del Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Control
Sanitario para la Disposicion de Organos, Tejidos y células deberd reportar en forma inmediata al
Centro Nacional de la Transfusién Sanguinea (cnts.gob.mx).

Se le informa que en caso de incumplimiento, se procederd a la revocacién de la autorizacion
correspondiente, con base en los articulos 17 bis fraccién 1V, 380 fracciones V y XII de la Ley General de
Salud, 3 fraccién I apartado a, y VII del Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion Contra
Riesgos Sanitarios.

Sin otro particular, le envio un saludo.
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

SECRETARIA DE SALUD

COMISION FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS
COMISION DE AUTORIZACION SANITARIA

PROPIETARIO:

' RAZON SOCIAL O DENOMINACION:
DOMICILIO:

COLONIA Y/O LOCALIDAD:
DELEGACION O MUNICIPIO:

HEMOFENIX INTERNATIONAL MEXICO, S. DE R.L. DE C.

IMMUNOTHERAPY REGENERATIVE MEDICINE
CALLE MASTIL NO. 20, INT. PISO 1Y 2
MARINA VALLARTA

PUERTO VALLARTA

V.

ENTIDAD FEDERATIVA: JALISCO
CP: 48335
LICENCIA SANITARIA No.
5-TR-14-067-0001
AUTORIZADO PARA
DISPOSICION DE ORGANOS, TEJIDOS Y CELULAS CON FINES TERAPEUTICOS
621991

MODALIDAD

MEDICINA REGENERATIVA

FECHA DE EXPEDICION
13 de junio de 2025
POR TIEMPO INDETERMINADO DE
CONFORMIDAD AL ARTICULO 370
DE LEY GENERAL DE SALUD
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