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Додаток
до Наказу Міністерства охорони
здоров’я України
____________________ № _______

ПЕРЕЛІК
ЛІКАРСЬКИХ ЗАСОБІВ, ЩОДО ЯКИХ ПРОПОНУЄТЬСЯ ВНЕСЕННЯ ЗМІН ДО РЕЄСТРАЦІЙНИХ МАТЕРІАЛІВ

№
п/п

Назва
лікарського

засобу

Форма випуску
(лікарська форма,

упаковка)

Заявник Країна Виробник Країна Реєстраційна
процедура

Умови
відпуску

Рекламу
вання

Номер
реєстраційного

посвідчення
1. СКАЙРІЗІ розчин для ін'єкцій по 

150 мг/1 мл; 1 
попередньо наповнений 
скляний шприц, 
вмонтований у 
автоінжектор; по одному 
автоінжектору у 
картонній коробці

ЕббВі
Біофармасьютікалз

ГмбХ

Швейцарія тестування:
ЕббВі Біорісерч

Сентер Інк, США; 
виробництво

лікарського засобу,
тестування, первинне

пакування:
ЕббВі Біотекнолоджі

ЛТД, США;
вторинне пакування,
тестування, випуск

серії:
Еббві Дойчленд
ГмбХ і Ко. КГ,

Німеччина;
тестування:

Чарльз Рівер
Лабораторіз

Джермані ГмбХ,
Німеччина

США/
Німеччина

внесення змін до
реєстраційних

матеріалів: 
Зміни II типу 

за
рецептом

Не
підлягає

UA/17970/01/02

*у разі внесення змін до інструкції про медичне застосування

Начальник 
Фармацевтичного управління Тарас ЛЯСКОВСЬКИЙ
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