UDAJE UVADENE NA VNEJSIM OBALU A VNITRNIM OBALU

KRABICKA

| 1.

NAZEV LECIVEHO PRIPRAVKU

Ophthalmo-Evercil 1,25 mg/ml + 0,8 mg/ml o¢ni kapky, roztok
phenylephrini hydrochloridum/esculinum sesquihydricum

| 2.

OBSAH LECIVE LATKY/LECIVYCH LATEK

Jeden ml roztoku obsahuje phenylephrini hydrochloridum 1,25 mg (odpovid4 phenylephrinum 1,03
mg), esculinum sesquihydricum 0,8 mg (odpovida esculinum 0,78 mg).

| 3.

SEZNAM POMOCNYCH LATEK

Pomocné latky: benzalkonium-chlorid, kyselina borita, chlorid sodny, dihydrat dinatrium-edetatu,
hypromelosa, voda pro injekci

| 4.

LEKOVA FORMA A OBSAH BALENI

Oc¢ni kapky, roztok

10 ml

| 5.

ZPUSOB A CESTA/CESTY PODANI

O¢ni podani.
Pted pouzitim si prectéte ptibalovou informaci.

6.

ZVLASTNI UPOZORNENI, ZE LECIVY PRIPRAVEK MUSI BYT UCHOVAVAN
MIMO DOHLED A DOSAH DETi

Uchovavejte mimo dohled a dosah déti.

| 7. DALSI ZVLASTNI UPOZORNENI, POKUD JE POTREBNE
8.  POUZITELNOST
EXP

Po prvnim otevieni lahvicky muze byt ptipravek pouzivan po dobu 4 tydni, je-li uchovavan
v ptvodnim obalu.

9.

ZVLASTNI PODMINKY PRO UCHOVAVANI

Chranite pted chladem a mrazem.

10.

ZVLASTNI OPATRENI PRO LIKVIDACI NEPOUZITYCH LECIVYCH PRIPRAVKU
NEBO ODPADU Z NICH, POKUD JE TO VHODNE

Nepouzitelné 1é¢ivo vrat'te do 1ékarny.

[ 11.

NAZEV A ADRESA DRZITELE ROZHODNUTI O REGISTRACI




Teva B. V., Swensweg 5, 2031GA Haarlem, Nizozemsko

| 12. REGISTRACNI CiSLO/CISLA

Reg.C.: 64/213/84-C

| 13.  CISLO SARZE

Lot

[ 14. KLASIFIKACE PRO VYDEJ

Vydej 1é¢ivého piipravku mozny bez Iékatského predpisu.

| 15. NAVOD K POUZITI

K 1é¢be alergickych zanétl spojivek, pti podrazdéni spojivek kontaktnimi coCkami a vnéj$imi vlivy.

Davkovani:

Dospélym, dospivajicim a détem od 1 roku véku se vkapéava do spojivkového vaku 1 kapka 1-3 x
denné nebo 1 kapka pii obtizich . Mezi jednotlivymi ddvkami ma byt ¢asovy odstup nejméné 4
hodiny.

| 16. INFORMACE V BRAILLOVE PiSMU

ophthalmo-evercil

| 17.  JEDINECNY IDENTIFIKATOR - 2D CAROVY KOD

Neuplatiiuje se

| 18.  JEDINECNY IDENTIFIKATOR — DATA CITELNA OKEM

Neuplatiiuje se



MINIMALNI UDAJE UVADENE NA MALEM VNITRNIM OBALU

STITEK

| 1. NAZEV LECIVEHO PRIPRAVKU A CESTA/CESTY PODANI

Ophthalmo-Evercil 1,25 mg/ml + 0,8 mg/ml o¢ni kapky, roztok
phenylephrini hydrochloridum/esculinum sesquihydricum

| 2. ZPUSOB PODANI

O¢ni podani.

| 3. POUZITELNOST

EXP

| 4.  CISLO SARZE

Lot

| 5. OBSAH UDANY JAKO HMOTNOST, OBJEM NEBO POCET

10 ml

6. JINE




