CAMARA DE REGULACAO DO MERCADO DE MEDICAMENTOS
SECRETARIA - EXECUTIVA

Relagédo das apresentagdes do medicamento que tiveram seu pleito de prego para comercializagdo discutido em extra-pauta pela Secretaria-Executiva da Camara de Regulagdo do Mercado de Medicamentos — CMED.

Data da reunido da Secretaria Executiva: 11.03.2019

N EMPRESA PRODUTO PRINCIPIO ATIVO APRESENTAGAO N2 do parecer
1 GERMED FARMACEUTICA LTDA PANTOPRAZOL SODICO SESQUI-HIDRATADO PANTOPRAZOL SODICO SESQUI-HIDRATADO 20 MG COM REV LIB RETARD CT BL AL AL X 14 PARECER N¢ 188/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
2 GERMED FARMACEUTICA LTDA PANTOPRAZOL SODICO SESQUI-HIDRATADO PANTOPRAZOL SODICO SESQUI-HIDRATADO 20 MG COM REV LIB RETARD CT BL AL AL X 28 PARECER N2 188/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
3 LEGRANI? PHARMA INDUSTRIA

FARMACEUTICA LTDA COALY TICAGRELOR 90 MG COM REV.CT BL AL PLAS OPC PVC/PE/PVDC X 30 PARECER N2 189/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
4 |LEGRAND PHARMA INDUSTRIA

FARMACEUTICA LTDA COALY TICAGRELOR 90 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC PVC/PE/PVDC X 20 PARECER N 189/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
5 LEGRANI? PHARMA INDUSTRIA

FARMACEUTICA LTDA COALY TICAGRELOR 90 MG COM REV.CT BL AL PLAS OPC PVC/PE/PVDC X 10 PARECER N2 189/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
6 |LEGRAND PHARMA INDUSTRIA

FARMACEUTICA LTDA COALY TICAGRELOR 90 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC PVC/PE/PVDC X 60 PARECER N 189/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
7 __|[EMSS/A PANTOPRAZOL SODICO SESQUI-HIDRATADO PANTOPRAZOL SODICO SESQUI-HIDRATADO 40 MG COM REV LIB RETARD CT BLALAL X 14 PARECER N2 191/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
g |ALTHAIAS.AINDUSTRIA DIENOGESTE

FARMACEUTICA DIENOGESTE 2 MG COM CT BL AL PLAS PVDC OPC X 30 PARECER N¢ 159/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
9 ALTHAIA S.A INDUSTRIA

FARMACEUTICA DIENOGESTE DIENOGESTE 2 MG COM CT BL AL PLAS PVDC OPC X 60 PARECER N2 159/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
10 ALTHAIA S.A INDUSTRIA

FARMACEUTICA DIENOGESTE DIENOGESTE 2 MG COM CT BL AL PLAS PVDC OPC X 84 PARECER N2 159/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
19 ALTHAIA S.A INDUSTRIA

FARMACEUTICA DIENOGESTE DIENOGESTE 2 MG COM CT BL AL PLAS PVDC OPC X 98 PARECER N2 159/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
12 ALTHAIA S.A INDUSTRIA

FARMACEUTICA DIENOGESTE DIENOGESTE 2 MG COM CT BL AL PLAS PVDC OPC X 168 PARECER N2 159/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

13 GERMED FARMACEUTICA LTDA

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

500 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 60

PARECER N2 142/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

14 GERMED FARMACEUTICA LTDA

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

500 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 30

PARECER N2 142/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

15 GERMED FARMACEUTICA LTDA

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

500 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 20

PARECER N2 142/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

16 GERMED FARMACEUTICA LTDA

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

LEVOFLOXACINO HEMI-HIDRATADO

500 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 3

PARECER N2 142/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

17 MERCK S/A

CITONEURIN

CIANOBALAMINA+ NITRATO DE TIAMINA +
CLORIDRATO DE PIRIDOXINA

5000 MCG + 100 MG + 100 MG DRG EST CT BL AL AL X 90

PARECER N2 145/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

LABORATORIO FARMACEUTICO DO
ESTADO DE PERNAMBUCO

18 | O U ANRAES S/A - HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 100 MG COM REV CT BL AL PLAS TRANS X 30
LAFEPE HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA PARECER N2 147/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
CABORATORIO FARMAGEUTICO DO

19 [ U AES S/A . | HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 25 MG COM REV CT BL AL PLAS TRANS X 30
LAFEPE PARECER N2 148/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

20 [ABBOTT LABORATORIOS DOBRASIL |\t yac TETRA VAGINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUSNJ GT 20 SER LONG PREENG VDG /AGUZ5 X0 | rea/ 20155 scne oo

21 |"BBOTT LABORATORIOS DOBRASIL | VAGINA INFLUENZA TETFAVALENTE SUSTNJ GT 20 SER LONG PREENG VDG C/AGU T8 WX 08 | ea/ 2015 s Rt

2o [ABBOTTLABORATORIOSDOBRASL | @ @ rerea VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS INJ CT 20 SER LONG PREENC VD INC S/ AGU X 0,5 ML PARECER N¥ 142/2015/SE1/SCMED/GADIP/ANVISA

2 |PBBOTTLABORATOROSDOBRASL | VAGINA INFLUENZA TETFAVALENTE SUS NI GT 10 SER LONG PREENG VO NC C/AGUZ5 X0 | - ea/ 2015 st oo

24 |NBBOTTLABORATORIOSDOBRASL | VAGINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUSTNJ GT 10 SER LONG PREENG VO NC C/AGU 6 WX 08 | re2/ 20155 s oo

25 |PBBOTTLABORATORIOS DOBRASIL \inFyvac TETRA VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS INJ CT 10 SER LONG PREENC VD INC S/ AGUX O ML |Lucc o v 010 et e cen/GADIP/ANVISA

26 |PBBOTTLABORATORIOS DOBRASIL \inFLuvac TETRA VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS INJ CT 5 SER LONG PREENC VD INC G/ AGU 25 MM X 0.5 ML{ o1 et ve 142/2015/561/SCMED/GADIP/ANVISA

27 |PBBOTTLABORATORIOSDOBRASIL | vacTeraA VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS INJ CT 5 SER LONG PREENC VD INC G/ AGU 16 MM X 0.5 ML|y0c o\ 110 010 1 e/ GADIP/ANVISA

2g  |BBOTTLABORATORIOSDOBRASIL | @ vacTeraa VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS INJ CT 5 SER LONG PREENG VD ING S/ AGU X 0,5 ML PARECER N¥ 142/2015/SE1/SCMED/GADIP/ANVISA

pg |BBOTTLABORATORIOS DOBRASIL | acTeraA VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS INJ CT SER LONG PREENC VD INC C/ AGU 25 MMX 05 ML |[a0c o\ 10 010 e e /GADIP/ANVISA




ABBOTT LABORATORIOS DO BRASIL

a0 |ABBO INFLUVACTETRA VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS INJ CT SER LONG PREENC VD INC G/ AGU 18 MMX 05 NIL |00 oo\t o e e/ GADIP/ANVISA

ABBOTT LABORATORIOS DO BRASIL
TH s INFLUVAC TETRA VACINA INFLUENZA TETRAVALENTE SUS ONJ CT SER LONG PREENC VD INC S/ AGUI X 0,5 ML PARECER N® 142/2018/SE1/SCMIED/GADIP/ANVISA
32__|MYLAN LABORATORIOS LTDA TILATIL TENOXICAM 30 MG COM REV CT BLAL PLAS TRANS X 10 PARECER N 155/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
33 LEGRAN[? PHARMA INDUSTRIA MALEATO DE DEXCLORFENIRAMINA + SULFATO DE MALEATO DE DEXCLORFENIRAMINA + SULFATO DE [0,4 MG/ML + 4 MG/ML + 20 MG/ML SOL OR CT FR PLAS AMB X 120 ML +

FARMACEUTICA LTDA PSEUDOEFEDRINA + GUAIFENESINA PSEUDOEFEDRINA + GUAIFENESINA COP PARECER N2 157/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

UNIAO QUIMICA FARMACEUTICA ENANTATO DE ESTRADIOL + ALGESTONA

+ + +

% |NacionaL sia UNO-CICLO ACETOFENIDA (150 10) MG/ML SOLINJ CT AMP VD AMB X 1 ML + SER + AGU PARECER N2 158/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

TABORATORIO FARMACEUTICO DO

ESTADO DE PERNAMBUCO
35 GOVERNADOR MIGUEL ARRAES S/A - 100 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 30

LAFEPE CLOZAPINA CLOZAPINA PARECER N2 175/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
36 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG SUS INJ CT 01 SER PREENC VD TRANS X 0,5 ML (01 DOSE) SEM AGU PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
37 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG SUS INJ CT 50 FA VD TRANS X 0,5 ML (50 DOSES) SEM AGU PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
38 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG SUS INJ CT 10 FA VD TRANS X 0,5 ML (10 DOSES) SEM AGU PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
39 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG SUS INJ CT 05 FA VD TRANS X 0,5 ML (05 DOSES) SEM AGU PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
40 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG SUS INJ CT 01 FA VD TRANS X 0,5 ML (01 DOSE) SEM AGU PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
41 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG PO LIOF INJ CT 10 FA VD INC + 10 FASOL DIL X 0,8 ML PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
42 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG PO LIOF INJ CT5 FAVD INC + 5 FA SOL DIL X 0,8 ML PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
43 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG PO LIOF INJ CT FA VD INC + FA SOL DIL X 0,8 ML PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
44 FUNED VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) VACINA ADSORVIDA MENINGOCOCICA C (CONJUGADA) 10 MCG SUS INJ CT 10 SER PREENCVD TRANS X 0,5 ML (10 DOSES) SEM AGU PARECER N2 136/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
45 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLALAL X 70 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
46 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLAL AL X 28 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
47 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BL AL AL X 500 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
48 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BL AL AL X 300 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
49 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BL AL AL X 280 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
50 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLAL AL X 140 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
51 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BL AL AL X 100 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
52 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLALAL X 70 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
53 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BL AL AL X 90 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
54 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLAL AL X 60 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
55 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BL AL AL X 30 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
56 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLAL AL X 28 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
57 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLAL AL X 15 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
58 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLALAL X 14 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
59 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLAL AL X 10 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
60 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 10 MG COM REV CT BLALALX 7 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
61 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BL AL AL X 500 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
62 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BL AL AL X 300 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
63 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BL AL AL X 280 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
64 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLAL AL X 140 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
65 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLAL AL X 100 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
66 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BL AL AL X 90 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
67 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLAL AL X 60 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
68 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BL AL AL X 30 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
69 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLALAL X 15 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
70 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLALAL X 14 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
71 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 5 MG COM REV CT BLALAL X 10 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
72 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BL AL AL X 500 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
73 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BL AL AL X 300 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
74 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLAL AL X 280 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
75 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLAL AL X 140 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
76 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BL AL AL X 100 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
77 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLAL AL X 70 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
78 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLAL AL X 90 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
79 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLAL AL X 60 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
80 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLALAL X 30 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
81 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLAL AL X 28 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
82 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLALALX 15 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
83 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLALALX 14 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
84 PRATI DONADUZZI & CIA LTDA OLANZAPINA OLANZAPINA 2,5 MG COM REV CT BLALALX 10 PARECER N2 179/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
85 EMS S/A INALIDE BUDESONIDA 64 MCG SUS SPR NAS CT FR VD AMB X 120 ACION PARECER N2 182/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
86 EMS S/A INALIDE BUDESONIDA 32 MCG SUS SPR NAS CT FR VD AMB X 120 ACION PARECER N2 182/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

LEGRAND PHARMA INDUSTRIA
87 |FARMACEUTICA LTDA MAISOL COLEAIREROL EruD U GenOEEY GrELAALEED PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

LEGRAND PHARMA INDUSTRIA
88 |FARMAGEUTICA LTDA MAISOL COLECALCIFEROL 50000 UI COM REV CTBLALALX 30 PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA

LEGRAND PHARMA INDUSTRIA
89 |FARMACEUTICA LTDA MAISOL COLEAIREROL FrD ¥ GeR Y ErEL AL AL PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA




90

LEGRAND PHARMA INDUSTRIA

COLECALCIFEROL

50000 UI COM REV CT BLALALX 4

FARMACEUTICA LTDA MAISOL PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
oL I’;ig’f‘ﬂ/A\g[E)S”éiML-AréuDUSTRIA HAROL COLECALCIHEROL AL LI oI (LAY € L AL ALED PARECER N¢ 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
92 tiﬁaﬁggl’;ﬁé)’:ML‘ArSﬁDUSTRIA MAISOL COLECALCIFEROL 7000 UI COMREV CT BL AL ALX 30 PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
93 I’;ig’f‘ﬂ/A\g[E)S”éiML-AréuDUSTRIA MAISOL COLECALCIHEROL AL LRI (LAY € L AL AL PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
%4 tiﬁaﬁggl’;ﬁé)’:ML‘ArSﬁDUSTRIA MAISOL COLECALCIFEROL 7000 UI COMREV CTBLALALX 4 PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
95 I’;ig’f‘ﬂ/A\g[E)S”éiML-AréuDUSTRIA MAISOL COLECALCIHEROL T W Eei] 2y ErEL AL ALK ED PARECER N¢ 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
9% tiﬁaﬁggl’;ﬁé)’:ML‘ArSﬁDUSTRIA MAISOL COLECALCIFEROL 1000 UI COMREV CT BL AL ALX 30 PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
97 I’;ig’f‘ﬂ/A\g[E)S”éiML-AréuDUSTRIA HAROL COLECALCIHEROL T W Eei] 2y ErEL AL AL PARECER N2 183/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
98 |NOVA QUIMICA FARMACEUTICA S/A  |CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA 25 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 30

PARECER N¢ 184/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
99 |NOVA QUIMICA FARMACEUTICAS/A  |CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA 75 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 30

PARECER N 184/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
100 |NOVA QUIMICA FARMACEUTICA S/A | CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA 75 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 20

PARECER N2 184/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
101 [NOVA QUIMICA FARMACEUTICA S/A  |CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA 25 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 20

PARECER N 184/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
102 Laboratdrios Bagé do Brasil S/A TIORFAN RACECADOTRILA 100 MG CAP DURA CT BL AL PLAS TRANS X 4 PARECER N2 185/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
103 tﬁgaﬁggﬁ”gmﬁgstmm CETOPROFENO CETOPROFENO 150 MG COM LIB PROL CT BL AL PLAS OPC X 60 PARECER N¥ 186/2015/SE1/SCMED/GADIP/ANVISA
104 tiﬁaﬁgg[’j‘ﬁéiML‘ArDlﬂDUSTRlA CETOPROFENO CETOPROFENO 150 MG COM LIB PROL CT BL AL PLAS OPC X 30 PARECER Ne 186/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
105 I’;ig’f‘ﬂ/A\g[E)S”éiML-AréuDUSTRIA CETOPROFENO CECFROIAND 0 1 Gl U el Cr L AL RS IS A PARECER N2 186/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
106 tiﬁaﬁggl’;ﬁé)’:ML‘ArSﬁDUSTRIA CETOPROFENO CETOPROFENO 150 MG COM LIB PROL CT BL AL PLAS OPC X 10 PARECER N2 186/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
oy I’;ig’f‘ﬂ/A\g[E)S”éiML-AréuDUSTRIA CETOPROFENO CECFROIAND HSEO I @I W AARL L AL LS CIREX PARECER N2 186/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
108 tiﬁaﬁggl’;ﬁé)’:ML‘ArSﬁDUSTRIA RISEDRONEL RISEDRONATO SODICO 150 MG COMREV CT BL AL PLAS OPC X 2 PARECER N2 187/2019/SEI/SCMED/GADIP/ANVISA
109 tﬁgmﬁgﬁ#ginﬁéﬁwsmm RISEDRONEL RISEDRONATO SODICO 150 MG COM REV CT BL AL PLAS OPC X 1 PARECER N® 187/2018/SE1/SCMIED/GADIP/ANVISA




