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Baja voluntaria de Responsable Sanitario

A continuacion se enlistan los pasos para realizar la baja voluntaria como
Responsable Sanitario de un establecimiento en DIGIPRIS tramites Autogestivos.

Acceso al Sistema

1.- Para ingresar a DIGIPRIS entre a https://www.gob.mx/cofepris dirijase a la seccién
“Ligas de interés" y de clic en “Plataforma de tramites autogestivos”.

LIGAS DE INTERES

Aa [
Aa-
DIGIPRIS
Plataforma de Plataforma de Tramites de
distribuidores tramites Registros Sanitarios
irregulares de autogestivos y
medicamentos electrénicos

2.- Una vez en el sitio, dara clic en la seccion de “Tramites autogestivos”, posteriormente en
“Inicio de sesion”.

| Tramites autogestivos | D|G|P-RiS: Plataforma de
o e st Tramites y Servicios de la
isrados por el usu daran dentro de DIGIPRIS, COFEPRIS

DIGIPRIS te ofrece la opcién de
ario esté dado de aita en DIGIPRIS y cuente cor realizar tramites a través de la web

Acced’ @g

» Conoce los manuales DIGIGgIS

» Preguntas frecuentes

{Quiénes pueden usar la plataforma?
Tramites electrénicos =



https://www.gob.mx/cofepris
https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/768724/Manual_registro_DIGIPRiS.pdf

e

{8 SALUD (g, COFEPRIS

. -
L

RS ENCEET&m R

e Vi PR

i
3.- Para iniciar sesion, debera ingresar los datos de la e-firma (se debe ingresar con la
e.firma de persona fisica y adicionar Certificado .cer y contrasefna) con la que se registro

previamente, y debera dar clic en “Validar datos”, visualizara los datos vinculados a la
e.firma; de ser correctos, dar clic en “Continuar”.

DICIFRiS: Pigtaforma de Tesmites y Servicion de la COFTRAS DIGIPRIS: Flataforma de Tramites y Servicios de la COFEFRIS
Inicio de sesién _ Inicio

e Listo, tus datos son correctos
RFC: XOIT40aSL4E

r

Chave paivaa [ ke O | NEDID XODAR JIMENED

Antes de acceder a DICIPRIS, seleccions |a empresa con b que requisras

Camiraseha de chave privads!'s @ trabajar

g B

4.- Seleccione la persona fisica/moral con la que se va a trabajar.

Persona(s) fisica(s)/moral(es)

Selecciona la persona fisica/moral con la que requieras

trabajar:

FERNANDO CASTILLO NABARRO
RFC: CANF770131PA3 Ubicacién: Ciudad de México,

Benito Judrez

ESCUELA WILSON ESQUIVEL S DE CV
RFC: EWE1709045U0 Ubicacién: Ciudad de México,
Benito Juarez

ZAPATERIA URTADO NERI SA DE CV
RFC: ZUN920208KL4 o
Ubicacién: Ciudad de México, Benito Juarez
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5.- En la pagina principal de su sesion, se desplazara a la parte inferior hacia la seccion
de Funcionalidades de la plataforma y deberd dar clic en “Consulta tus
establecimientos”.

MEXICO Tramites  Gobiemo Q

(S COFEPRIS | s DIGIPRIS amite ablecimientos &
(o] 1
Por firmar Concluidos

Tramites por firmar Tramites concluidos

Funcionalidades de la plataforma

iConsulta tus establecimientos!

Consulta informacién de todos tus

ID DI establecimientos registrados

6.- Podra visualizar los establecimientos, y debera seleccionar aquel del cual se desea
dar de baja.

Tramites Gobiemo Q

:'COFEPRIS ® DIGIPRIS T s Estat ntos & FERNAND

# > DIGIPRIS » Establecimientos

Establecimientos

Aqui puedes consultar informacion de establecimientos registrados

Entidad federativa: Tod Ordenar por: ’ iona " lA
5 ci 7

o
Ino|

Pruebas06 S.A. de C.V.
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7.- Una vez seleccionado el establecimiento podra dar clic en la opciéon de "Baja responsable
sanitario".

) Tramites  Gobiemo Q

MEXICO

&, COFEPRIS * DIGIPRIS Tramites  Estal ntos & FERNANDO ~

Tipo de tramite: ——
Tramites relacionados 1 tramite(s) relacionados P . i

Fabrica de Dispositivos Médicos o Remedios Herbolarios.

Fabrica de Dispositivos Médicos o Remedios Herbolarios.

COFEPRIS-05-007-A

Baja responsable ,..~Vrm - establecimiento
[

Establecimiel T8 a506 S.A. de C.V.

Ubicacién: Guand 0, Guanajuato

Finalizado: 2022-12-0¢ Tipo de tramite: Modificacion
NUmero de ingreso: 2211015007A00002

8.- Para poder continuar, DIGIPRIS solicitara escribir el motivo para la baja de
Responsable Sanitario.

Tramites  Gobieno Q

GORJERNO DE
MEXICO

;COFEPRIS ® DIGIPRIS ramites  Establecimientos & FERNANDO ~

A > DIGIPRIS » Avisos» 05-007-A

Baja del responsable sanitario
COFEPRIS-05-007-A

Motivo de baja

Motivo baja

Para dar de baja tu aviso es necesario escribir los motivos(*):
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9. En la seccion Protesta de verdad, si después de leerlo se esta de acuerdo, dar clic
en “Acepto protesta de decir verdad”, al igual indicar si se esta o no de acuerdo en que
los datos anexos sean publicos y si se desea que al representante se le notifique por
medios electrénicos. Al concluir dar clic en “Guardar y continuar”.

b Tramites  Gobiemo Q

& COFEPRIS s DIGIPRIS amites  Establecimientos & FERNANDO =
Protesta de decir verdad

Protesta de verdad

s en este formato seran utilizados en los tramites que la empresa

Los datos o anexos pueden contener informacion confidencial,
¢Esta de acuerdo en hacerlos publicos?(*):

Si © No
fr

O Es voluntad de mi representada que se notifique la presente solicitud a través de mediocs

[ ]
2

10. Para finalizar el trdmite, en la Ultima seccidén de Firmar tramite, se solicitardn los
archivos de la e.firma, y se dara clic en “Firmar”

congenna e . ;
MEXICO Tramites Gobiemo Q

:‘COFEPRIS @ DIGIPRIS Estab eNto: 2 FERNANDO ~

] ! Para concluir la solicitud requerimos que firmes con tu certificado de e.firma
Firmar trémite (CANF770131PA3)

ompuesto por dos archivos: .cer y .key.

Certificado (.cer)(*): @

f770131pa3.cer

Clave privada (.key)(*): @

car

Claveprivada_FIEL_CANF770131PA3_201

Contrasena de clave privada(*): @
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11.- Al concluir el tramite podra descargar el acuse dando clic en “Descargar acuse” y

posteriormente podra finalizar el tramite. Recuerde guardar su acuse.

» COFEPRIS
-

® DIGIPRIS

# > DIGIPR

>

Tramites  Gobierno
A Firmar tramite

iMuy bien, has firmado tu tramite!

El trdmite ha sido registrado con el nimero de ingreso 2211015007A00002
COFEPRIS-05-007-A

Te enviaremos un

rreo electrénico ¢

ac

Ise (

je av

S0.

800 03

) 50 0555080 54 2
ar un correo electrénico a digipris@cofepris.gob.mx

IGIPRIS %

Q
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¢Qué debo de hacer cuando un Responsable Sanitario se da de
baja de uno de mis establecimientos?

Si al iniciar sesidn en su perfil de administrador aparece la leyenda "jAtencion! Tienes
tramites sin  responsable sanitario" deberd dar de alta a un nuevo
Responsable Sanitario, de lo contrario no podra realizar ningdn tramite con el

establecimiento, hasta haber notificado a un nuevo Responsable Sanitario dentro de
DIGIPRIS.

Hola, ZAPATERIA URTADO NERI SA DE CV

Tienes un perfil de administrador con la empresa ZAPATERIA URTADO NERI SA DE CV < Cambiar empresa

jAtencion! Tienes tramites sin responsable sanitario ’sb
Ver trémites si %ﬂwﬁhl:'— sanitano

iNos alegra verte, queremos servirte mejor!

Por eso te ofrecemos estas funcionalidades para que utilices al maximo la plataforma DIGIPRIS.

1. Debera dar clic en "Ver tramites sin responsable sanitario". A continuacion podra
visualizar el listado de tramites sin Responsable Sanitario.

Tramites sin responsable sanitario

Listado de tramites:

Numero de ingreso 2211015007A00002
[

iS%
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2.- En el Catdlogo de tramites deberd ingresar al Aviso correspondiente al trdmite que
se encuentra sin Responsable Sanitario.

Tramites  Gobierno
MEXICH

(o COFEPRIS | s DIGIPRIS

siies  Establecimigitos &
(e, COFEPRIS @ DIGIPRIS > DICIPRIS » Catalogo

Tramites pendientes Tramites por firmar DIGIPRIS: Plataforma de Tramites y Servicios de la COFEPRIS

Odeita: Odealta Catalogo de tramites E
ie modificacic Oager cacion

O de suspensior 0 =
le baja

Clase de tramite:

Funcionalidades de |la plataforma

Avisos

I Insumos para la salud

Catalogo de tramites
Trémites para alta, modificacién, suspensién y
baja.

3.- En la siguiente seccioén, debera elegir la opcidon de "Modificacion, Suspension o
Baja", posteriormente debera elegir el establecimiento y dar clic en "Iniciar tramite".

Trémites  Gobierno

(o COFEPRIS | ‘s DIGIPRIS -
Aviso de funcionamiento y de responsable sanitario del establecimiento de insumos para la
salud. Modalidad A.-Fabrica de Dispositivos Médicos o Remedios Herbolarios.

Alta

Modificacién, Suspensién o Baja
iMuy Bien! Has seleccionad estable to para iniciar el tramite
Prueba506 S.A. de C.V.
@ Noria Alta, Calle Alta, 123, Guanajuato, Guanajuato, C.P. 36050
3 tablecimien

so te sirve para notificar a la autoridad sanitaria sokt

nes, suspensiones «

IGIPRIS

e
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4.- Al visualizar los datos del tramite de Aviso, debera dar clic en "modificar" y la
plataforma lo guiara a la siguiente seccién en la cual podrd visualizar todos los datos
ingresados previamente durante el registro.

Tramites  Gobierno

(s, COFEPRIS | ‘g DIGIPRIS ramites  Establecimientos & =
Tramite

Aviso de modificacion o baja al aviso de funcionamiento y/o responsable sanitario del
establecimiento de insumos para la salud

insumos para la salud. Modalidad A.-Fabrica de Dispositivos Médicos o Remedios

Aviso de funcionamiento y de responsable sanitario del establecimiento de
Herbolarios.

COFEPRIS-05-007-A

B Dar de baja @ Suspender #

I — Propietario

Establecimiento
Persona moral:
Actividad
Denominacidén o razén Social: ZAPATERIA URTADO NERI SA DE CV
RFC: ZUN920208KL4

Representantes

Producto o Servicio

Representante legal:

5.- En la seccion de Responsable Sanitario deberd ingresar los datos que se solicitan y
al finalizar dar clic en "Guardar y continuar®.

MEXICO Tramites  Gobierno

(S COFEPRIS | (e DIGIPRIS ramites  Establecimientos & =

Responsable sanitario

Paso1 Paso 2 Paso 3
Datos Jomada labora Vista previa

Datos generales Trarniten W Gotemo

(2 COFEPRIS | s DIGIPRIS ramites  Establecimientos & =
Nombre(s)(*): # > DIGIPRIS » Avisos > 05-007-A > Responsable sanitario
Apellido paterno(*): apelige  Aviso de funcionamiento y de responsable sanitario del establecimiento de

insumos para la salud. Modalidad A.-Fabrica de Dispositivos Médicos o
Remedios Herbolarios.

RFC(*): Homoclave: COFEPRIS-05-007-A

CURP(*):

Responsable sanitario

Paso1 Paso 2 Paso3
Datos Jomada laboral Vista previa

iMuy bien!

Teléfono(): Extensit

< ! itari
Correo electrénico(*): e

Producto o servicio Has completado los datos del responsable sanitario

Continta con los datos del producto o servicio

Firmar trémite Guard’ ga Jontinuar
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6.- Para que el cambio quede realizado, tanto el Responsable Sanitario como el

Propietario o Representante Legal, deberan iniciar sesién en su cuenta para firmar el
tramite, ingresando sus respectivos certificados de la e.firma.

Tramites  Gobierno

(&, COFEPRIS ® DIGIPRIS

iMuy bien!

Los datos del tramite han sido registrados.

sario que, en primer lugar, el Responsable sanitario firme con

eriormente el Propietario o Representante Legal

o
L]

sanitario 0 L"'{;r.(.‘.ﬁ”. uir el tramite, es
o su

roducto o servic Enviaremos un correo electrénico al Responsable sanitario asi como al Propietario o
Representante legal con la solicitud de fir de tramite
Protesta deverdad @
Firmantes de este tramite Firma

Responsable sanitario: Alberto Juanes Franco

pendiente

pendiente

Ente~ido
&

7.- Una vez que firme el Responsable Sanitario, seguido del Representante Legal, este
dltimo podra descargar el acuse y finalizar el tramite.

MEXICO

Tramites Gobierno  Q

(&, COFEPRIS ® DIGIPRIS

iMuy bien, has firmado tu tramite!

esponsable sanitario del establec

reo electrénico con el acuse

Para cualquier duda puede comunicarse a los telé

0 50 0 55 50 80 54 25
(desde el extranjero), y/o enviar un correo elect

o a digipris@cofepris.gob.mx.

¢
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5. Datos del r bl

P sanitario ( pto para prodi

@ Nuevo A modificar

Baja
RFC: JUFA7608212V6
CURP: JUFAT80821HQTNRNOS
Nombre(s): Alberto
Primer apellido: Juanes
Segundo apellido: Franco
Teléfono: 1234567856
Extension
Correo electrénico: pruebas@pruebas gob mx
Con titulo profesional de: Quimica Farmacéutica Bioldg
Titulo profesional expedido por. ITESM
Nimero de cédula profesional 12345678
Con especialidad de:
Titulo de especialidad expedido por:
Numero de cedula de la especialidad:
Horario de operaciones
D L M M J v 5 de 08:00
Nuevo A modificar ® Bz

RFC: CANF770131PA3
CURP: CANF770131HBCSBR08
Nombre(s): Francisco

Primer apellido: Candido
Segundo apellido Nufiez
Teléfono: 5555555550

Extension

Correo electronico: pr

s@pruebas.gob mx
Con titulo profesional de: Quimica Farmacéutica Bioldgica

y servicios)

Sin cambios

a

Sin cambios

13:00

Gobierno

Q

3y
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