A. KENNZEICHNUNG



Prosolvin

PACKUNGSBESCHRIFTUNGEN FUR OSTERREICH

ANGABEN AUF DER AUSSEREN UMHULLUNG (Faltschachtel fiir 2-, 10- oder 20 ml-
Flaschchen)
ANGABEN AUF DER PRIMARVERPACKUNG (20 ml-Flaschchen)

1. BEZEICHNUNG DES TIERARZNEIMITTELS

Prosolvin 7,5 mg/ml Injektionsldsung fir Tiere
Luprostiol

2. WIRKSTOFF(E) UND SONSTIGE BESTANDTEILE

1 ml enthélt:
Luprostiol 7,5mg
Propylenglykol 709,85 mg

‘ 3. DARREICHUNGSFORM

Injektionslésung

| 4. PACKUNGSGROSSE(N)

2ml
10 ml
20 ml

| 5.  ZIELTIERART(EN)

Rind, Pferd, Schwein

‘ 6. ART DER ANWENDUNG

Zur intramuskuléren Injektion.
Lesen Sie vor der Anwendung die Packungsbeilage.

7. WARTEZEIT

Wartezeit:
Null Tage

8. BESONDERE WARNHINWEISE, SOWEIT ERFORDERLICH

Eine versehentliche Injektion ist geféhrlich — lesen Sie vor der Anwendung die Packungsbeilage.
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Prosolvin

9. VERFALLDATUM

Verw.bis {MM/JJJJ}
Dauer der Haltbarkeit nach Anbruch des Behaltnisses: 28 Tage
<Nur auf AuRenkennzeichnung:> Das Datum der ersten Entnahme ist auf dem Etikett einzutragen.

<Nur auf Innenkennzeichnung:> Erste Entnahme am: {TT/MM/JJJJ}

10. BESONDERE LAGERUNGSBEDINGUNGEN

Vor Licht schitzen.

11. BESONDERE VORSICHTSMASSNAHMEN FUR DIE ENTSORGUNG VON NICHT
VERWENDETEN ARZNEIMITTELN ODER VON ABFALLMATERIALIEN

Entsorgungshinweis: Siehe Packungsbeilage!

12. VERMERK "FUR TIERE" SOWIE BEDINGUNGEN ODER BESCHRANKUNGEN
FUR EINE SICHERE UND WIRKSAME ANWENDUNG DES TIERARZNEIMITTELS,
sofern erforderlich

Fur Tiere — Rezept- und apothekenpflichtig.

13.  KINDERWARNHINWEIS

Arzneimittel unzuganglich fir Kinder aufbewahren.

14.  NAME UND ANSCHRIFT DES ZULASSUNGSINHABERS

Virbac
1 ére avenue 2065 m L.1.D.
FR-06516 Carros

15.  ZULASSUNGSNUMMER(N)

Z.Nr.: 17.573

‘ 16. CHARGENBEZEICHNUNG DES HERSTELLERS

Ch.-B. {Nummer}
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MINDESTANGABEN AUF KLEINEN PRIMARVERPACKUNGEN
(2- und 10-ml-Fléaschchen)

| 1. BEZEICHNUNG DES TIERARZNEIMITTELS

Prosolvin 7,5 mg/ml Injektionsldsung fur Tiere
Luprostiol

2. INHALT NACH GEWICHT, VOLUMEN ODER STUCKZAHL

2 ml
10 ml

| 3. ART(EN) DER ANWENDUNG

Zur i.m. Injektion

‘ 4, CHARGENBEZEICHNUNG

Ch.-B. {Nummer}

‘ 5. VERFALLDATUM

Verw.bis {MM/JJJJ}
Erste Entnahme am: {TT/MM/JJJJ

6. VERMERK "FUR TIERE"

Fir Tiere
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