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Ministerio de Salud 

Sec~eta~ta de 'P~ettica4-, 

~e9Uea.C¿ÓH e '7 Hd-titutOd-

.?'I, n, ?1t,.?'i. 7, DISPOSICIÓN N° O 9 8 3 
BUENOS AIRES, o B FEB 2011 

VISTO el Expediente NO 1-47-0000-013296-09-0 de la 

Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos y Tecnología Medica; 

y 

CONSIDERANDO: 

Que por las presentes actuaciones se comunica a esta 

Administración Nacional el cambio de Razón Social de la firma MDT S,R.L. 

titular de los productos médicos que figuran como Anexos de Autorización 

de Modificaciones I a XIV, la que en lo sucesivo se denominará OSTEOLIFE 

S.R.L. 

Que la documentación aportada ha satisfecho los requisitos de la 

normativa aplicable. 

Que a fs. 205 a 262 el Departamento de Registro ha tomado la 

intervención de su competencia en virtud de los términos establecidos por 

la Circular ANMAT N° 01/04. 

Que se actúa en virtud de las facultades conferidas por Decreto 

NO 1.490/92 Y del Decreto N° 425/10. 

Por ello; 



"'-1 

Ministerio de Salud 

Se(JT-eta'T-ta de 'Pqttt¿"att, 
'Re9<tta(,¿ó.e e 'l.eMit<ttoJ 

A.n. m.A. 7. 

DISPOSICiÓN N< O 9 8 I 

EL INTERVENTOR DE LA ADMINISTRACION NACIONAL DE 

MEDICAMENTOS ALIMENTOS Y TECNOLOGIA MÉDICA 

DISPONE: 

ARTICULO 1°.- Tómese conocimiento del cambio de razón social de MDT 

S.R.L. titular de los productos médicos que figuran como Anexo de 

Autorización de Modificaciones I a XIV, la que en lo sucesivo se 

denominará OSTEOLIFE S.R.L. 

ARTICULO 20. Cancélese el Certificado de Habilitación de 

Establecimientos otorgado a favor de la firma MDT S.R.L. 

ARTICULO 3°.- Extiéndase el Certificado de Habilitación de 

Establecimientos a favor de la firma OSTEOLIFE S.R.L., en los mismos 

términos que el conferido por Disposición ANMAT NO 2546/09 a la firma 

MDT S.R.L. 

\j 
I ARTICULO 4°.- Limitase al Farmacéutico DANIEL CARRIO (Matricula 

Nacional NO 12269) como Director técnico de la firma MDT S.R.L. 

ARTICULO 50.- Desígnese al Farmacéutico DANIEL CARRIO (Matricula 

Nacional NO 12269) como Director técnico de la firma OSTEOLIFE S.R.L. 

ARTICULO 6°.- Extiéndase el Certificado de Cumplimiento de las Buenas 

Prácticas de Fabricación de Productos Médicos a favor de OSTEOLIFE 

S.R.L. 
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Ministerio de Salud 

S ec,'teta'tta de PfJUt¿c,ad-, 

;¡;;e9<tt4~¿¿1e e 11e~t¿t<tt(J~ 

rI,1t, 'JIt, rI, 7, 

DISPOSICiÓN N' O 9 8 3 

ARTICULO 70.- Acéptense los textos de los Anexos de Autorización de 

modificaciones I a XIV, los cuales pasan a formar parte integrante de la 

presente disposición y los que deberán agregarse a los Certificados de 

Autorización y Venta de Productos Médicos Nros.: PM 940-1, PM 940-2, 

PM 940-3, PM 940-4, PM 940-5, PM 940-6, PM 940-7, PM 940-8, PM 940-

9, PM 940-10, PM 940-11, PM 940-12, PM 940-13 Y PM 940-14. 

ARTICULO 80.- Anótese; por Mesa de Entradas notifíquese al interesado y 

hágasele entrega de la copia autenticada de la presente Disposición, 

gírese al Departamento de Registro para que efectúe la agregación del 

Anexo de modificaciones al Certificado de Inscripción y Autorización de 

Venta de Producto Médico, Gírese a la Dirección de Tecnología Médica a 

sus efectos; cumplido, archívese PERMANENTE. 

Expediente NO 1-47-0000-013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S uJ'teta,lf,ta, de PfJUt¿(,a,6, 

'Re9et¿4e¿¿" e 1"Mitetto~ 

~.1t. ?1t.~. 7. 

ANEXO I DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

NO .... O .. e. .. ~ ... ~., a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-1 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA CADERA 

CEMENTADA 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-015824-05-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S e~lf.eta.If.[a. de 'P()etti~a.4-, 

'Reffeeea~¿ó.e e 1.eJ-titett04 

A.n. ?'It. A. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-1, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días ...... "O'~.f.~~.?O.lJ .......................................... . 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S ec,'Z-etMia de 'PO-tit¿c,ad-, 

íf:e9ut,Uió.e e '7.e6titut06 

A.n. ?itA. 7. 

ANEXO 11 DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No .. Q .. 9 .. 8 ... 3 ... , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-2 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA CADERA 

HIBRIDA 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-015824-05-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S e~"eta,,¿a de p(Jett¿~a4-. 

'Re9eeta~?óH e 'lHJ.tUeetoJ. 

ri. n. 11t. ri. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-2, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días ........ ij.nm.2011 ........................................ .. 

Expediente N° 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S ee-Itet4lti4 de P fJt[t¿e-4a, 

ít?e9UC4C,'ÓH e '7H#ituto6 

A.n.?1t. A. 7. 

ANEXO III DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No ... O .. 9 ... 8. ... 3 .. , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-3 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA CADERA 

NO CEMENTADA 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-015824-05-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S ec,'teta-'tta- de f)()Ut¿c,a-d-, 

'Regeda-c,ió-H e 1 HJtitut()J 

,4, n, ?1t,,4. 7, 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-3, en la Ciudad de 

. , O 8 FEB l011 Buenos Aires, a los dlas .............................................................. . 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: 098 3 
cc 

9 



\ ... 

Ministerio de Salud 

S e~'teta,'t[a, de íD(Jett¿~a,d-, 

~etieee4eü;H e 1HMiteet<J6 

A.n.11(. A. 7. 

ANEXO IV DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No .. Q .. 9 .. 8 ... l ... , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-4 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA 

COLUMNA 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-015824-05-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S u<r,eta<r,[a de fD f¡t[t¿c.aJ, 

¡¡¡;e9~ea"¿tÍn e 1 nJtit~tf¡J 
//, n,?It, A. 7, 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S,R,L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-4, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días."", ... ~, ~H~, ?~]) ... , .. ," ..... " .. , ... ,'."., .. " .. " .. " 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S ec,~eta~[a de PfJC[tic,aa-, 

~e9ae4Cü;n e '7 nltt,;tat()1t 

A.1t.1ít. A. 7. 

ANEXO V DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

NO" "O"9".8 ... ~,,, a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-5 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA 

RODILLA 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-015824-05-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

ID E NTIFICATO RIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S ee'leta'lta de 'Pot[tiea4-, 
í!i;e9et(4c¿ón e 'ln#¿tetto~ 

A.n.?Jt. A. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-S, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días ........ ll P. FEB. t.O.1) ••••••••••••••••••.. •••.••..••••.••..••.•• 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION N°: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S eClz,etalz,ia de 'PtlCitica.t, 

íli?e9,eCae¿óK e ") K~titeeto~ 
/1, n,?it, A. 7, 

ANEXO VI DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No .... O .. 9 .. 8 .. ,3" a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-6 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S,R,L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA 

OSTEOSINTESIS 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-015824-05-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S,R,L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S e(,'tet4'ti4 de f/O(tti(,4d-, 

~e9eee4e¿¿K e 1K~titett()~ 

A, n,11[, A. 7, 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado, 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-6, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días ....... U.~ .FU .~q\\ .......................................... . 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S e(,lf,eta,If,[a, de Po Ut¿(, a, d, , 

;t;etJeda,(,¿ó.e e ') .e~t¿teeto~ 

A, n,?It, A. 7, 

ANEXO VII DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No"O"9."8 .. ,3,,,, a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-7 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R,L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA 

HOMBRO 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-015824-05-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

¡cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S,R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S ee-,eta,,[a, de P(JUt¿e-a,.t, 

íl!?e9ettM,¿ó.e e '7.elttitettOIt 

//. n. '1Jt. //. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-7, en la Ciudad de 

. , O 8 FEB 2011 Buenos Aires, a los dlas ............................................................. .. 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S ee-'teta'tia de poeiüe-ad-, 

~e9ae4e-¿Ó.e e 1.ell-titatoiJ. 

A, n, m,A, 7, 

ANEXO VIII DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y TecnoloSía Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No ... 9 .. ~ ....... ~ .. , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-8 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA 

CIRUGIA DE LA MANO 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-023435-07-9 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

. A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S ee-'teta't,a de p"t,t¿e-a4-, 

íli:e9ee(at¿óH e 1 Hltt¿teetolt 

?I.n. ?1t.?I. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-8, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días ......... D.B.FEB.2D.1J ........................................ . 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

Secretaría le 'PofífícaJ', 

'/ZeJu(acíón e 9nstítufos 

JJ.. N. M,1J.. 7. 

ANEXO IX DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No .... O .. 9 .. 8 ... 3., a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-9 y de 

acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLlFE S.R.L., la modificación de 

los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTES PARA LA 

CIRUGIA DEL PIE 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-023434-07-5 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLlFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S e,,,,eta,,,,[a, de P6t[ti,a,d-, 

¡¡¡;e9uC,u¿Ó-H e '} HJtitut6J 

A, 1t, 'lit, A. 7, 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S,R,L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-9, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días, ........ nB.FEB.2P.1J ....................................... .. 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S ee-Itetaltta de 'PlJtttte-aa, 

íl?et¡eetae-¿óte e 'lte~t¿teeto~ 

A.n. 'lit. A. 7. 

ANEXO X DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No .. O .. 9 ... ~ ... ~ ... , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-10 y 

de acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación 

de los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA 

CIRUGIA DE LA MANO 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-006310-08-3 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S ulfetalfia de PfJtit¿e-a4-, 

¡¡¡;e9uta,c.¿ón e '} n4tituto4 

A.n. ?/t. A. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-10, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días ........ ~.~.m.?~n ......................................... . 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S ec,'teta'tta de 'PfJCtt¿c,a6, 

¡;¿e9eeta,(.¿¿H e '} H6titeeto6 

,4.1t. ?1t.,4. 7. 

ANEXO XI DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No .... O .. 9 ... ~ ... ~ .. , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-11 y 

de acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación 

de los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / IMPLANTE PARA 

CIRUGIA DEL PIE 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-006311-08-7 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S ee-Itetaltia de PoUtte-ad-, 

íl!?e9eetM¿ó.e e '} .e~t¿teeto~ 

A. n. 'JIt. A. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-11, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días .......... O.HE..B . .?9l1 ....................................... . 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: 098 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

S e~'teta.'tta. de 'P(Jetti~a..t. 

~e9ete4e¿¿te e '7 ted-titettod. 

A.1t, 11t. A. 7. 

ANEXO XII DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No ... O .. 9 ... 8 ... '3. .. , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-12 y 

de acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación 

de los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / CAJA DE FUSION 

CERVICAL ANTERIOR AYERS ROCK 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-022392-08-5 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S e,,,,eta.,,,'a. de PoC'tr:,a.a-, 
¡r¿uíeeta~¿ó.K e 1 K.ttiteeto.t 

A.1t.11t. A. 7. 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado. 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S.R.L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-12, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días ....... ..oJ.FEB . .2Jl.1.1 ........................................ .. 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: 0983 
cc 

-
~r oTTO A. ORSIN~:= 
sua~INTERVEN 

.... ~.D!l.A..-r. 
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Ministerio de Salud 

Se~'r-eta'r-ia de p(Jeit¿~a¡j" 

~egeee4~¿¿.e e 1.e.ttit.et(J.t 

A.1t.11t. A. 7. 

ANEXO XIII DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No .. o..9 .. 8 .. 3 ... , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-13 y 

de acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación 

de los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: SISTEMA DE ARTRODESIS 

POSTERIOR TORACICO - LUMBAR, NO ESTERIL 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-022391-08-1 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

S ec'tet4'tt4 de PIJett¿C44-. 

7li:e9utae-tó-e e '7 -eJ-titutOJ-

A, n, ?1t, A. 7, 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado, 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S,R,L" Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-13, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días, .... " O,8.fEa )Pl1"", ...... '"' .. ',, o", 00' 00 .. " 00' 000,,00 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: O 9 8 3 
cc 
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Ministerio de Salud 

SUlf,etalf,ia de PoCit¿,aa, 

'Re9etta,üiH e 1H4titetto4 

!"I.n. ?Jt.!"I. 7. 

ANEXO XIV DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos 

y Tecnología Médica (ANMAT), autorizó mediante Disposición 

No.Q.9 .. 8 ... 3 .... , a los efectos de su anexado al Certificado de 

Inscripción y Autorización de Venta de Producto Médico N° PM-940-14 y 

de acuerdo a lo solicitado por la firma OSTEOLIFE S.R.L., la modificación 

de los datos característicos, que figuran en la tabla al pie, del producto 

inscripto en (RPPTM) bajo: 

Nombre comercial / Genérico/s aprobado: MDT / CAJA DE FUSION 

LUMBAR POSTERIOR TWIN PEAKS, NO ESTERIL 

Tramitado por expediente N° 1-47-0000-022394-08-2 

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACIÓN/ 

IDENTIFICATORIO HASTA LA FECHA RECTIFICACION 

A MODIFICAR AUTORIZADA 

Cambio de Razón MDT S.R.L. OSTEOLIFE S.R.L. 

Social firma titular 
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Ministerio de Salud 

Seeltetaltia de 'Potit¿ea4-, 
¡¡¿e9,dM-¿ón e 1n~t¿teet()~ 

A,1t, m,A, 7, 

El presente sólo tiene valor probatorio anexado al certificado de 

Autorización antes mencionado, 

Se extiende el presente Anexo de Autorización de Modificaciones 

del (RPPTM) a la firma OSTEOLIFE S,R,L., Titular del Certificado de 

Autorización y Venta de Productos Médicos N° PM-940-14, en la Ciudad de 

Buenos Aires, a los días"" .. ",D,BJEB.2011""" ..... ", ... , .. " .. , .. , .. , ...... " .. 

Expediente NO 1-47-0000- 013296-09-0 

DISPOSICION NO: 098 3 
cc 
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