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KISA URUN BiLGIisI

BESERI TIBBi URUNUN ADI
REDOX-C®* Ampul 500 mg /5 ml

KALITATiF VE KANT ITATiF BILE SiM
Etkin madde: Her bir ampul 500 mg C vitamini (L-askorbik asitdyum tuzu)
igerir.

Yardimci madde(ler):
Her bir ampulde;

Metil parahidroksibenzoat ............. 4 mg
Propil parahidroksibenzoat............ 0.5 mg
Sodyum hidroksit........................ 120 mg

Yardimci maddeler igin 6.1’e bakiniz.

FARMASOTIK FORM

Steril ampul, i.v.
Partikul icermeyen, berrak sivi, en fazla hafifga senkte steril ampuller.

KLINIK OZELL iKLER

Terapotik endikasyonlar

Parenteral tedavinin gerekli olglu C vitamini eksikIginde kullanilir.

Pozoloji ve uygulamaekli

Pozoloji / uygulama siklgi ve siresi:

Yetiskin ve 12 ya uzerindeki ¢ocuklarda: Gunde 500 mg — 1000 mqwdaiR

ampulden (1000 mg vitamin C/gun) fazla kullaniimécha Tercihen oral
kullanima 6ncelik verilmelidir. Aksi halde enjeksiy s&lik personeli tarafindan

uygulanmalidir.
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Uygulama sekli:
Intravendz olarak uygulanir.

Mavi nokta yukarida bulunacalekilde tutulur. Ampulin bakismi ok yéninde
asaglya cekilir. Testere kullaniimasina gerek yoktur.

Ozel popilasyonlara ilskin ek bilgiler:

Bobrek/Karaciger yetmezlgi:

Siddetli bobrek yetmezii veya bobrek fonksiyon bozuldu olan hastalarda
kontrendikedir (4.3 bolimine bakiniRaraciger yetmezigi olan hastalar igin
Ozel bir doz dnerisi verilmerstir.

Pediyatrik populasyon:
Bebek ve cocuklarda kullanimi dnerilmemektedir.

Geriyatrik populasyon:
Ozel bir doz dnerisi verilmentir.

Kontrendikasyonlar

* Etkin maddeye veya boélum 6.1'de listelenen yardinmeaddelerden
herhangi birine kar asiri duyarlligi oldugu bilinen hastalarda,

» Diyalize giren hastalar dahil olmak Uzergddetli bdbrek yetmezi
(kreatinin klerensi < 30 ml/dak) veya bobrek forksi bozuklgu olan
hastalarda,

* Nefrolitiazisi olan veya nefrolitiazis dykuisu bummksilerde,

* Hiperoksaluride,

 Hemokromatozda: Yiksek dozlarda C vitamininin Kkkonkullanimi
(yetiskinlerde > 500 mg / gun), sau demir yukuini siddetlendirebilir ve
hemokromatozlu hastalarda organ hasarina nedeitilab
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Ozel kullanim uyarilari ve 6nlemleri

Tdm kaynaklara hgi akut ve kronik C vitamini alimi 9-13 yaarasi
¢ocuklarda >1200 mg/gin, 14-18syarasi geng egkinlerde > 1800 mg/giin
ve yetgkinlerde > 2000 mg oldiunda advers etki riskini artirir.

Akut ve kronik C vitamini doz @ami (> 2 g/guin) serum ve idrarda oksalat
diuzeylerini anlamli olarak yukseltebilir. Bazi dorarda, bu hiperoksaliiri,
kalsiyum oksalat kristallri, kalsiyum oksalat bin, bdbrek tar olusumu,
tubudlointerstisyel nefropati ve akut bobrek yetmgak yol acabilir.

Hafif ya da orta duzeyde bobrek yetmgzolanlar C vitamininin toksik
etkilerine diguk dozlarda duyarli olabilirler ve trin dikkatlilkaniimalidir.

C vitamini doz aimi (gocuklarda > 3 g /gun ve yginlerde > 15 g/gin),
glukoz-6-fosfat dehidrojenaz eksigliolan hastalarda oksidatif hemoliz ya
da yaygin intravaskuler koagulasyona yol acabilir.

Kalsiyum-oksalik bobrek ta hastalgina esilimi olan ya da tekrar eden
bobrek tar hastalgl bulunan hastalar, C vitamini tiketimini 100-200
mg/gine diirmelidir.

C vitamini, demir absorbsiyonunu artigchdan yuksek dozlar, talasemi,
polisitemi, I6semi, ya da sideroblastik anemili tagarda tehlikeli olabilir.

C vitamininin yiksek dozlarinin, orak hiicreli andmastalarinda orak hiicre
krizleri ile iliskili oldugu konulmutur.

C vitamininin hizla c¢@alan ve geni seklide yayllmg timorleri
siddetlendirebildgi dUstinudlmektedir. Bu nedenle ilerlegnikanserlerde
askorbik asit recete edilirken dikkatli olunmahdir

Teorik olarak C vitamininin yiksek dozlari, Urikitagtihmi Gzerindeki
etkisinden dolay! duyarli hastalarda gut artritieglen olabilir.
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* Bagka tek vitamin veya multivitamin preparatlarigeii bgka ilaclar alan
veya tibbi bakim altindaki hastalar bu Urini alnmadence bir sgik
profesyoneline dagmalidir (bkz. bélim 4.5 ve 4.9).

e C vitamini glikoz dizeylerinin 6lgiminde kullanilaest kitleri ve 6lcim
cihazi ile etkilgime girerek yank okumalara yol acabilir. Yonlendirme igin
test kiti ya da 6lgiim cihazinin kullanma talimatb&vurunuz (bkz. Bolim
4.5).

» C vitamini laboratuvar testleriyle etksiene girerek yank okumalara yol
acabilir. Bu Urin alirken ve laboratuvar testf@anlanirken hekiminizi ya
da s&lik profesyonelinizi bilgilendiriniz. (bkz. boélim.B).

REDOX-C, ampul (5 ml) bana 69 mg sodyum ihtiva eder. Bu durum, kontrolll
sodyum diyetinde olan hastalar i¢in goz 6éniinde foddwulmalidir.

REDOX-C parahidroksibenzoat icegdiden alerjik reaksiyonlara (muhtemelen
gecikmi) ve olgzandsl bronkospazma sebebiyet verebilir.

Dger tibbi Urtnler ile etkile simler ve diger etkilesim sekilleri

Tekil bilesenler icin literatirde ¢#tli potansiyel etkilgimler bildiriimektedir.
Bu nedenle hbgka herhangi bir ilag kullanan, besin takviyesi alsya tibbi
tedavi goren hastalar bu drini almadan o6nce birinfeekya da s@Eik

profesyoneline dagmalidir.

ilac etkilesimleri

Varfarin: Yuksek dozlarda C vitamini varfarinin étlk gini engelleyebilir.

Dikumarol: C vitamininin alimindan sonra protromb#amaninin kisalgi
istisnai bir vaka mevcuttur.

Disulfiram: Kronik ya da yiksek dozlarda C vitamini disulfirametkilili gini
engelleyebilir.



Desferroksiamin: C vitamini, 6zellikle kalpte, kayak yetersizlge neden olacak
sekilde doku demir toksisitesini artirabilir.

Siklosporin: C vitamini de dahil olmak lzere ansman takviyesi kandaki
siklosporin seviyelerini azaltabilir.

Indinavir (proteaz inhibitorleri): Yiksek doz Ctamini indinavir serum
konsantrasyonunu anlamh bicimde sdidigiinden, indinavirin etkiligini
engelleyebilir.

Etinilestradiol: Gunluk 1 gram dozajda C vitamingral kontraseptif
preparatlardan etinilestradioliin  biyoyararlanimiartirabilir ki bu da
etinilestradiolden kaynaklanan advers etkileri raltilir. Askorbik asit ile
tedavide @ zamanl etinilestradiol kullaniliyorsa hasta déisiradiolin advers
etkileri bakimindan izlenmelidir.

Asetilsalislik asit: & zamanl kullanim halinde C vitamininin idrarlalatninda
artma, asetilsalisilik asitin atiliminda azalma wufemya gelir. Asetilsalisilik
Bu etkiler doza bgi etkilerdir ve kronik olarak yiksek doz asetilsdk asit

kullanan kgilerde C vitamini takviyesi gerekli olabilir. Karglvaskiler
endikasyonlar icin diiik doz asetilsalisilik asit kullaniminda ise C wiiai

takviyesi ilavesi gerekli dgldir.

Salisilik asit: Salisilatlar barsak duvarindan aktif transportu inhibe etmektedir

Izoprenalin: izoprenalinin kronotropik etkisi, C vitamini ile sezamanl
verildiginde azalir.

Alkol: Alkol tuketimi C vitamininin kandaki seviyerini disirmektedir. &
zamanl kullanimin etkileri bilinmemektedir.

Meksiletin: C vitamininin yuksek dozlan ile melsiin & zamanl
uygulandginda meksiletinin renal atilimi hizlanabilir.

Barbittratlar (Primidon): Barbittratlar (Primidoit¢ es zamanli verildiinde, C
vitamininin driner atihmi artabilir.



Amfetamin ve trisiklik anti depresanlar: C vitamigmfetaminlerin ve trisiklik

.....

Kortikosteroidler: Kortikositeroidler C vitamini @kdasyonunu artirir. Ancak
Klinik olarak anlamli dgildir.

Tetrasiklinler: Tetrasiklinler C vitamininin hiiciei metabolizmasini ve bdbrek
tubulUsleri seviyesinde geri emilimi inhibe etmeakte

Amigdalin: Siyanur zehirlenmesi riskinin yiksek dazC vitamini (>4000 mg)
ve amigdalinin ayni anda alinmasi neticesinde gamti dair bir vaka rapor
edilmigtir.

Aliminyum: Aliminyum ile birlikte alinan yuksek ddaki C vitamini,
aliminyumun tekrar emiliminde aga neden olabilir.Bu etkilesim normal
bobrek fonksiyonuna sahipskerde klinik olarak anlamli bulunmastir.

Teorik olarak; yuksek dozlardaki C vitamini idrarasitieemesine, dolayisiyla
asidik Ozellikteki ilaclarin beklenmeyegekilde renal tibuler reabsorbsiyona
ugramasina ve bdylece gian cevabingri olmasina yol acabilir. [@er taraftan,
bazik ilaglar azalngireabsorbsiyon gdsterebilir, bu da terapotik etkitiame ile
sonuglanabilir.

Gida/Takviyeler ile etkilesimler

Demir: C vitamini, demir eksik§i olan kisilerde demir emilimini artirabilir.
Demir dizeylerindeki kiigiik kademeli gléir kalitsal hemokromatozis bulunan
olgularda ya da bu hastain heterozigot tayicilarinda airt demir yakana
siddetlendirebilecginden 6nemli olabilir.
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Labotatuvar etkilesimleri

C vitamini guglia bir indirgeyici ajan oldwndan (elektron donéri), idrar ve
serumda glikoz, kreatinin, karbamazepin, urik @siinorganik fosfat analizleri
ve fegeste gizli kan analizi gibi oksidasyon-ineinge reaksiyonlari iceren
laboratuvar testlerinde kimyasal etkilee neden olabilirindirgeyici 6zelliklere
bagli olmayan spesifik testler kullaniimasi veya digetalinan ekstra C
vitamininin kesilmesi istenmeyen etkilmleri 6nleyecektir. C vitamininin testle
etkilesimde bulunup bulunmagni belirlemek icin Ureticinin verdi bilgilere
bakiniz.

C vitamini idrar ve kan glikozunu o6lcen testlerléikesime girerek hatall
okumalara neden olabilir ancak kan glikoz duzeylemerinde etkisi yoktur. C
vitamininin etkilgime girip girmedgini belirlemek ve okumalarda doulukla

ilgili kilavuz bilgiler almak igin 6lgim cihazi vey test kitinin kullanma
talimatina bakiniz.

C vitamini, serum transaminazlar ve laktik dehignogzin otoanalizér cihaziyla
tayininde engel okiurur. Gizli kan ve serum teofilin seviyeleri tayirgin
uygulanan bazi testleri etkileyebilir.

Gebelik ve laktasyon

Genel tavsiye
Gebelik kategorisi C'dir.

Cocuk dogurma potansiyeli bulunan kadinlar/Dogum kontrolu
(Kontrasepsiyon)

Oral kontraseptifler C vitamininin endojen serunmeelini dtrtr. Gunluk 1

gram dozajda C vitamini, oral kontraseptif prepardan etinilestradioliin
biyoyararlanimini artirabilir ki bu da etinilestialllen kaynaklanan advers
etkileri artirabilir. Askorbik asit ile tedavide sezamanl etinilestradiol
kullaniliyorsa hasta etinilestradioliin advers etkibakimindan izlenmelidir.

Gebelik donemi

Hayvanlar tzerinde gercektgilen calsmalar gebelik ve/veya gom ve/veya
dogum sonrasi gelim Uzerindeki etkiler acisindan yetersizdir (bkélim 5.3).

Insanlar icin potansiyel risk bilinmemektedir. RED@X hekim tarafindan
gerekli gorilmedikge gebelik doneminde kullaniiméaoha

C vitamini, Onerilen dozda alinginda gebelik sirasinda guvenilir kabul
edilmektedir. Ancak, gebelik sirasinda C vitamingéddvisinin riskini
degerlendiren yeterli kontrolli insan c¢ghnalari olmadii igin, Urlin gebelik
sirasinda yalnizca hekim tarafindan onegildie kullaniimalidir. Kronik doz
asimi fetUs igin zararli olabile@nden, 6nerilen dozsgmamalhdir.

Laktasyon donemi
Askorbik asit anne sitiine geger. Yuksek dozda asnmn bebge zarar verici
etkisinin olup olmadyi bilinmemektedir, ancak teorik olarak mumkundiu B
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nedenle, emziren anneler igin beklenen yarar potlnsiskten fazla olmadikca
maksimum gunlik gereksinimg@amalari 6nerilmektedir.

Ureme yetengi/Fertilite

Normal endojen dizeylerde C vitamininin insanlaadsaers treme etkilerine
neden oldguna dair bir kanit yoktur. Ureme yeté etkileyip etkilemedii
bilinmemektedir.

Arag ve makine kullanimi tzerindeki etkiler

Uriinin ara¢ ve makine kullanimi tzerinde hic etkisktur ya da ihmal
edilebilir bir etkisi vardir.

Istenmeyen etkiler
Istenmeyen etkilerin gerlendiriimesi gagidaki sikliklara dayanarak yapilir:

Cok yaygin £1/10); yaygin ¥1/100 ila <1/10); yaygin olmayar1/1.000 ila <
1/100); seyrek X1/10.000 ila <1/1.000); cok seyrek (<1/10.000),
bilinmiyor(eldeki verilerden hareketle tahmin ediligor).

Uriin  kullaniminin  onaylanmasindan sonraagedaki advers reaksiyonlar
tanimlanmgtir. Bu reaksiyonlar gonulli olarak bildiriginden, olaylarin
sikhgini guvenilir birsekilde tahmin etmek olasi gigdir.

Kan ve lenf sistemi hastaliklari:
Cok seyrekTavsiye edilen dozun Uzerinde kullangohdaG6PD (Glikoz-6-
fosfataz eksikii) olan hastalarda hemoliz

Bagisiklik sistemi hastaliklar:
Cok seyrek: Alerjik reaksiyon, anafilaktik reaksiy@nafilaktiksok.

Nadiren gozlenen ve ilgili laboratuvar bulgulari keik belirtiler ile saptanan
asirt duyarlihk reaksiyonlart:

- alerjik astim sendromunu

- dokunta, drtiker, alerjik 6dem ve anjiyotdenniifit ve kardiyo respiratuvar
distres gibi semptomlarin gorulgiii hafif ila orta derecede cildi, solunum yolunu,
gastrointestinal kanali ve kardiyovaskiler sistestkileyen reaksiyonlari
icermektedir.

Sinir sistemi hastaliklari:
Bilinmiyor: Bas agrisi, bg donmesi, yorgunluk, uyku bozuldu

Gastrointestinal hastaliklar:
Cok seyrekishal, mide bulantisi, kusma, abdomingr adispepsi
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Deri ve deri alti doku hastaliklari:
Bilinmiyor : Flushing (al basmasi) ya da kizarikhk

Kas, iskelet bozukluklar, bgg doku ve kemik hastaliklari:
Seyrek: Kol ve bacaklarda duyarlilikgrg ate ya dasislik

Bobrek ve idrar yolu hataliklart:

Seyrek:idrar yapmada guicliik

Bilinmiyor : Ditrez, hiperoksaliri ve bobrekstaolusturma potansiyeli bulunan
kisilerde veya tavsiye edilen dozun tzerinde kullagiftta bobrek ta olusumu

Genel bozukluklar ve uygulama bélgesine igkin hastaliklar:
Bilinmiyor: Enjeksiyon ve inflizyon bdlgesi reaksiyari.

Supheli advers reaksiyonlarin raporlanmasi

Ruhsatlandirma sonragipheli ila¢ advers reaksiyonlarinin raporlanmasiiat
Onem taimaktadir. Raporlama yapilmasi, ilacin yarar/rigagesinin surekli
olarak izlenmesine olanak @ar. Sa&lik mesl&gi mensuplarinin herhangi bir
supheli advers reaksiyonu Turkiye Farmakovijilans rkézi (TUFAM)'ne
bildirmeleri gerekmektedir. (www.titck.gov.tr; e-p@: tufam@titck.gov.tr; tel:
0800 314 00 08; faks: 0312 218 35 99).

Doz aimi ve tedavisi

Bu UrGnidn onerildii gibi kullanildiginda giri doza yol agabilgine dair higbir
kanit bulunmamaktadir

Diger tim kaynaklardan C vitamini alimi dikkate alirirtie.

Klinik bulgular ve semptomlar, laboratuvar bulgulge doz aiminin sonuclari
oldukca dgiskendir, bireyin yatkiniii ve ¢evre kgullarina dayanmaktadir.

C vitamini a&minin genel tablosunda diyare, bulantt ve kusmadilda
gastrointestinal rahatsizliklarda amgorilmektedir.

Bu semptomlarin ortaya ¢ikmasi halinde tedavi kedil ve semptomatik tedavi
yapilimaldir.



FARMAKOLOJ iK OZELL iKLER
Farmakodinamik 6zellikler

Farmakoterapotik grup: Askorbik asit (Vitamin C)
ATC kodu: A11GA

C vitamini kolajen, karnitin ve nérotransmitter bgentezinde yer alan g
enzimler icin kofaktordir; suda ¢ozinebilen biriekgidandir ve besinsel hem
olmayan demirin gastrointestinal emilimini arttirWcudun dgik C vitamini
depolama kapasitesinden dolayi, insanlarin yet@ktarda C vitaminini dizenli
bir sekilde almasi gereklidir.

Marjinal eksikligi, yorgunluk, sgliksiz hissetme, konsantrasyon bozgkiule
sonuclanirkengiddetli eksikligi kolajen yapilarin zayiflamasina yol acgarak di
kayiplari, eklem grilar ve b& doku hastaliklar (bozulngukemik buyimesi ve
dengesiz ossifikasyon), yara iyleesinde gecikme ve paikligin kotileggmesiyle
sonuglanmaktadir.

C vitamini ve metaboliti olan dehidroaskorbik asiircok enzimatik reaksiyona
redoks sistemini okurur. C vitamini, insan serumunda suda ¢oziinetbghca
antioksidandir ve plazma lipidleri ve nukleik asithin normal metabolizmasi
sirasinda ortaya gikan serbest radikallerin yama wksinlere ve cevre Kkirletici
maddelere (6r.sigara) maruziyetesbdasardan korunmasinda 6nci rol oynar. C
vitamini saptanabilir perooksidatif hasara gkatim lipid siniflarini tamamen
koruyabilen tek endojen antioksidandir.

C vitamini, bir dizi hidroksilasyon ve amidasyonaksiyonunda elektronlari
indirgeyici esdegerler sglayan enzimlere aktararak bir kofaktor olarakgali

C vitamininin insan vicudu icin 6nemi, en ageékilde klinik olarak belirgin C

vitamini eksikliginde, yani skorbutte gorilur. C vitaminglavsel olarak aktif

kolajenin gelgtirlmesinde gerekli olan prolinden hidroksiproliniiretimesinde

onemli bir rol oynar. Skorbitte gorilen gecikmjara iyilssmesi, kemik biytimesi
rahatsizliklari, vaskuler kirilganhk ve dentin @lmu hastaliklari gibi semptomlar
bozulmy kolajen olgumunun sonucudur.
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Ayrica, plazma ve Iokositlerdeki C vitamini kongastyonlari infeksiyon ve stres
durumunda hizli bigekilde diger. C vitamini I6kosit ve makrofaj fonksiyonlari,
notrofil motilitesi, fagositoz, antimikrobiyal akite, interferon sentezi, alerjik
reaksiyonlar gibi hucre aracili immun yanitlar vémt vicut agikliklarinin
kaplanmasi ve infeksiyonlara kaderinin sgladigi fiziksel bariyer icin énemli
olan kolajen ile beraber, kolajen sentezi ve yaikesmesi icin gereklidir. C
vitamini, hdcrelerin redoks buturginin surdirtlmesine katkida bulunur ve
bdylece onlari solunum patlamasi esnasinda vemafiaar yanitta meydana gelen
reaktif oksijen turlerine kar korur. C vitamini antiviral 6zelliklere sahiptiC
vitamininin tim bu farkli 6zellikleri immn fonkspnlari destekleyici roliine katki
sglar. Artmig C vitamini aliminin infeksiyon riski tayan bircok grupta yarar
sagzladigl ve sguk alginlgininsiddeti ve slresinin azalgi gosterilmitir.

Ozet olarak, C vitamini (askorbik asit) 6nemli bitda ¢éziinebilen vitamin ve
antioksidandir. Vicudun dik C vitamini depolama kapasitesinden dolayi,
insanlarin yeterli miktarda C vitaminini dizenlr kekilde almasi gereklidir.

Farmakokinetik Ozellikler
Genel 6zellikler

Emilim:

C vitamini girhkl olarak ince bargan Ust kisminda sodyuma genli aktif
transport mekanizmasi yoluyla emilir. C vitaminikggk konsantrasyonlarda
bulundgunda, emilim pasif difizyon yoluyla olur. 1-12 gbgidozlarin oral
olarak verilmesinden sonra ise emilen askorbik asdni yaklalk olarak
%50'den %15’e dger, ancak mutlak olarak emilen madde miktari argmay
devam eder.

Dagilim:

Askorbik asidin plazma proteinlerine glanma orani yakkak olarak %24tir.
Serum konsantrasyonlari normal olarak 10 mg/I'80 (tmol/l). 6 mg/I'nin (35
pmol/l) altindaki konsantrasyonlar, C vitamini almm her zaman yeterli
dizeylerde olmadini gosterir. 4 mg/'nin (20 pmol/l) altindaki
konsantrasyonlarise, vitamin aliminin yetersiz @idw gosterir. Klinik
skorbiitte ise serum konsantrasyonlari 2 mg/I'nth{inol/l) altindadir.

Biyotransformasyon:

Askorbik asit, dehidroaskorbik asit tizerinden kisnoksalik aside metabolize
edilir. Ancak, air miktarlarda alindiinda askorbik asit blylk oranda
degsismemg bicimde idrar ve dkiyla atilir. Askorbik-asit-2-stlfat da bir
metabolit olarak idrarda bulunur.
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5.3

6.2

6.3

6.4

6.5.

Eliminasyon:
Fizyolojik vicut depolari yakkak olarak 1500 mg'dir. Askorbik asidin atilim

yari-omrd, verilmesekli, verilen miktar ve emilim hizi ile gkilidir.

Intraventz yolla 500 mg sodyum askorbat veriimesindenra, yari-omri
yaklasik olarak 6 saattir. 1 g’lik bir oral dozu takibgmari 6mur yaklaik 13
saattir. Gunde 1-3 g C vitamini aligchda, ana atilim yolu bébreklerdir. 3 g'i
asan dozlarda, artan miktarlarsédi ile dezsismeden atilir.

Klinik 6ncesi guvenlilik verileri
Bu urdnle ilgili spesifik calmalar gerceklgiriimemistir. Tek ve tekrarli doz
toksisitesi, genotoksik, karsinojen potansiyelierie toksisitesi ¢aimalarina

dayanan klinik 6ncesi veriler insanlar i¢in 6zel fik ortaya koymangtir.

FARMASOTIK OZELL iKLER
Yardimci maddelerin listesi
Metil parahidroksibenzoat
Propil parahidroksibenzoat
Sodyum hidroksit
Enjeksiyonluk su
Gecimsizlikler

Gegimsizlik calgmalart  bulunmagnndan, bu drin der ilaglar ile
karistirllmamalidir.

Raf 6mri
36 ay

Saklamaya yonelik 6zel uyarilar
25°C’nin altindaki oda sicakinda saklayiniz.

Ambalajin nitelgi ve icerigi

5 ml, 5 adet ampul
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6.6.

10.

Baeri tibbi Uriinden arta kalan maddelerin imhasi ve dger 6zel 6nlemler

Kullaniimams olan drtinler ya da atik materyaller “Tibbi AtikiarKontroli
Yonetmelgi” ve “Ambalaj ve Ambalaj Atiklarinin Kontroli Yormelikleri’ne
uygun olarak imha edilmelidir.

RUHSAT SAHIBI

Bayer Turk Kimya San.Lt§ti.

Fatih Sultan Mehmet Mah. Balkan Cad. No: 53
34770 Umraniyelstanbul

Tel. : (0216) 528 36 00

Faks : (0216) 645 39 50

RUHSAT NUMARASI

209/89
iLK RUHSAT TAR IHI/RUHSAT YENILEME TAR iHi
ilk ruhsat tarihi: 24.11.2006

Ruhsat yenileme tarihi:

KUB'UN YEN ILENME TAR IHi
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