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Modelo de Bula - AstraZeneca

INDERAL®

cloridrato de propranolol
10 mg, 40 mg e 80 mg

FORMA FARMACEUTICA E APRESENTAGOES
Comprimidos de 10 mg. Embalagem com 24.
Comprimidos de 40 mg. Embalagem com 20.
Comprimidos de 80 mg. Embalagem com 20.

USO ADULTO E PEDIATRICO

COMPOSIGAO

Cada comprimido contém:

cloridrato de propranolol............cccoooeviriiiiiiiee e, 10mg ou 40mg ou 80 mg
o o] o1 =T 01 (=TS o = o J 1 comprimido

Excipientes: estearato de magnésio, lactose monoidratada, gelatina e carmelose calcica*.
* apenas para o comprimido de 80 mg.

INFORMAGOES AO PACIENTE

Acao esperada do medicamento: Reducdo da pressao arterial, controle das crises de angina de
peito, tratamento das alteragbes do ritmo cardiaco, controle do tremor essencial, controle da
ansiedade e taquicardia por ansiedade, controle de feocromocitoma. Prevencao das crises de
enxaqueca. Tratamento complementar para a redugao dos sintomas cardiacos de hipertiroidismo.

Cuidados de armazenamento: Conservar em temperatura entre 15°C e 30°C.
Prazo de validade: vide cartucho. Nao use medicamento com prazo de validade vencido.

Gravidez e lactagao: Informe seu médico a ocorréncia de gravidez na vigéncia do tratamento ou
apo6s o seu término. Informar ao médico se estda amamentando.

Cuidados de administragao: Siga a orientagdo do seu médico, respeitando sempre os horarios, as
doses e a duragao do tratamento. Os comprimidos devem ser engolidos inteiros com agua. Se vocé
esquecer de tomar uma dose, tome-a assim que lembrar. Ndo tome duas doses ao mesmo tempo.

Interrupgao do tratamento: N&o interromper o tratamento sem o conhecimento do seu médico. A
interrupcao, quando necessaria, deve ser realizada gradualmente e sob supervisdo médica.
Reacbes adversas: Informe seu médico o aparecimento de reagbes desagradaveis. Durante o
tratamento com INDERAL podem ocorrer as seguintes reagées: extremidades frias, nausea, diarréia,
vertigem, disturbios do sono, cansacgo, fraqueza muscular, distarbios da visao, alteragdo de humor,
confusdo mental, alucinagdes, perda de cabelo, olhos secos, alteragbes da pele e altera¢des da taxa
de agucar no sangue. Esses efeitos sao transitorios na maioria das vezes.

TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DAS CRIANCAS.
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Ingestao concomitante com outras substancias: Informe seu médico se estiver tomando outros
betabloqueadores (inclusive colirios) ou outros medicamentos para tratamento de problemas do
coragao e circulagao (anti-hipertensivos, antiarritmicos. Por exemplo, disopiramida e amiodarona),
inibidores da MAO (monoaminoxidase), alcool, antiinflamatérios, medicamentos para diabetes,
para tratamento de Ulcera, para prevencido de trombose das veias, medicamentos para asma,
para tuberculose, para enxaqueca e antidepressivos. O resultado do tratamento podera ser
alterado se INDERAL for tomado ao mesmo tempo que estes medicamentos. Enquanto estiver em
tratamento com INDERAL, ndo tome nenhum outro medicamento sem o consentimento de seu
médico.

Contra-indicagoes e precaugoes: INDERAL nao deve ser usado por pacientes com alergia ao
cloridrato de propranolol ou aos demais componentes da férmula. Em caso de cirurgia, informar ao
meédico anestesista que estda em tratamento com INDERAL. Informe seu médico se vocé tem
problemas pulmonares, circulatérios, cardiacos, hepaticos, renais ou de tiredide, ou se teve
sintomas de baixa taxa de agucar no sangue (hipoglicemia). Informe também se vocé tem
diabetes, inchaco nos tornozelos, falta de ar e um feocromocitoma que ainda nao esta sendo
tratado com outros medicamentos. Informe ainda se vocé esta de jejum ou se esteve em jejum
recentemente. Informe seu médico sobre qualquer medicamento que esteja usando, antes do
inicio ou durante o tratamento.

Efeitos sobre a capacidade de dirigir autos e operar maquinas: O uso de INDERAL
provavelmente nao resultara em comprometimento da capacidade dos pacientes em dirigir autos ou
operar maquinas. Entretanto, deve ser levado em consideracdo que ocasionalmente pode ocorrer
vertigem e fadiga. Se vocé sentir um destes sintomas, nao deve dirigir automodveis ou operar
maquinas.

NAO TOME REMEDIO SEM O CONHECIMENTO DO SEU MEDICO. PODE SER PERIGOSO
PARA SUA SAUDE.

INFORMACOES TECNICAS

CARACTERISTICAS

Propriedades Farmacodinamicas

O propranolol é um antagonista competitivo dos receptores adrenérgicos beta-1 e beta-2. Nao possui
atividade agonista no receptor beta-adrenérgico, mas possui atividade estabilizadora de membrana
em concentragdes que excedam 1-3 mg/litro, embora tais concentragées sao raramente alcangadas
durante tratamento oral. O bloqueio competitivo do receptor beta-adrenérgico foi demonstrado no
homem através de um deslocamento paralelo para a direita da curva de resposta da frequéncia
cardiaca aos beta-agonistas versus dose, tal como a isoprenalina.

O propranolol, assim como outros betabloqueadores, possui efeitos inotrépicos negativos e, portanto,
€ contra-indicado na insuficiéncia cardiaca descompensada.

INDERAL ¢é uma mistura racémica cuja forma ativa é o isdbmero S(-) do propranolol. Com excegao da
inibicdo da conversao da tiroxina a triiodotironina, é improvavel que qualquer propriedade adicional
inerente ao isdbmero R(+) do propranolol desencadeie efeitos terapéuticos diferentes, em comparagao
com a mistura racémica.

INDERAL ¢ eficaz e bem tolerado na maioria das populagdes étnicas, apesar da resposta poder ser
menor em pacientes negros.

CDS 10/07 - Dezembro/08 2



f\
AstraZeneca Z/

Propriedades Farmacocinéticas

O propranolol é completamente absorvido apds administragdo oral, e as concentragdes plasmaticas
de pico ocorrem entre 1 e 2 horas apds a administracdo em pacientes em jejum. O figado remove até
90% de uma dose oral, com uma meia-vida de eliminagado de 3 a 6 horas. O propranolol € ampla e
rapidamente distribuido pelo corpo, sendo que os niveis mais altos ocorrem nos pulmdes, figado, rins,
cérebro e coragao. O propranolol apresenta um alto indice de ligacdo as proteinas plasmaticas
(80-95%).

INDICAGOES

INDERAL é um betabloqueador indicado para:

- Controle de hipertensao.

- Controle de angina pectoris.

- Controle das arritmias cardiacas.

- Profilaxia da enxaqueca.

- Controle do tremor essencial.

- Controle da ansiedade e taquicardia por ansiedade.

- Controle adjuvante da tireotoxicose e crise tireotéxica.
- Controle da cardiomiopatia hipertréfica obstrutiva.

- Controle de feocromocitoma (neste caso, o tratamento com INDERAL deve apenas ser iniciado na
presenca de um bloqueio alfa efetivo).

CONTRA-INDICAGOES

INDERAL nao deve ser utilizado se houver histéria de asma brénquica ou broncoespasmo. O
broncoespasmo pode normalmente ser revertido com broncodilatadores agonistas beta-2,
como, por exemplo, salbutamol. Grandes doses de broncodilatadores agonistas beta-2 podem
ser necessarias para superar o bloqueio beta produzido pelo propranolol e a dose deve ser
titulada de acordo com a resposta clinica. Tanto a administragao intravenosa quanto a
inalatoria devem ser consideradas. O uso de aminofilina intravenosa e/ou o uso de ipratropio
(administrado por nebulizador) podem também ser considerados. Também foi relatado que o
glucagon (1 a 2 mg administrados intravenosamente) produz um efeito broncodilatador em
pacientes asmaticos. Em casos graves, podem ser necessarios oxigénio ou ventilagao
artificial.

INDERAL, assim como outros betabloqueadores, ndo deve ser utilizado na presenga do
seguinte:

- conhecida hipersensibilidade ao propranolol e aos outros componentes da formula;

- hipotensao;

- bradicardia;

- disturbios graves da circulagao arterial periférica;

- sindrome do no sino-atrial;

- feocromocitoma nao tratado (com um antagonista do receptor alfa-adrenérgico);

- insuficiéncia cardiaca descompensada;

- angina de Prinzmetal;

- choque cardiogénico;

- acidose metabdlica;

- apos jejum prolongado;

- bloqueio cardiaco de segundo ou terceiro grau.

INDERAL nao deve ser utilizado por pacientes com predisposi¢ao a hipoglicemia, isto é,
pacientes apés jejum prolongado ou pacientes com reservas contra-regulatérias restritas.
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PRECAUGOES E ADVERTENCIAS

Embora contra-indicado em insuficiéncia cardiaca descompensada (ver Contra-indicagoes),
INDERAL pode ser usado em pacientes cujos sinais de insuficiéncia cardiaca foram
controlados. Deve-se tomar cuidados especiais em pacientes com reserva cardiaca diminuida.
Embora contra-indicado em disturbios graves da circulagao arterial periférica (ver Contra-
indicagoes), INDERAL pode também agravar disturbios circulatérios arteriais periféricos
menos graves.

Devido ao seu efeito negativo no tempo de conduc¢ao, INDERAL deve ser administrado com
cautela em pacientes com bloqueio cardiaco de primeiro grau.

INDERAL pode bloquear/modificar os sinais e sintomas da hipoglicemia (especialmente
taquicardia). INDERAL ocasionalmente causa hipoglicemia, mesmo em pacientes nao-
diabéticos, como, por exemplo, neonatos, lactentes, criangas, pacientes idosos, pacientes
submetidos a hemodidlise ou pacientes com doenca hepatica crénica e pacientes com
superdosagem. A hipoglicemia grave associada ao INDERAL tem-se apresentado raramente
com convulsées e/ou coma em pacientes isolados. Deve-se ter cuidado ao administrar
INDERAL concomitantemente com terapia hipoglicémica em pacientes diabéticos. INDERAL
pode prolongar a resposta hipoglicémica a insulina.

INDERAL pode mascarar os sinais da tireotoxicose.

Uma das ag¢6es farmacologicas dos betabloqueadores é a reducao da frequéncia cardiaca. Nos
raros casos em que o paciente desenvolver sintomas que possam ser atribuidos a uma baixa
frequéncia cardiaca, a dose pode ser reduzida.

Em pacientes que sofrem de doenga cardiaca isquémica, assim como ocorre com outros
agentes betabloqueadores, o tratamento com INDERAL nao deve ser descontinuado
abruptamente. Neste caso ou pode-se substituir o tratamento com INDERAL por doses
equivalentes de um outro betabloqueador ou suspende-se gradualmente o tratamento com
INDERAL.

INDERAL pode causar uma reacao mais grave a uma variedade de alérgenos, quando
administrado a pacientes com histdria de reagao anafilatica a tais alérgenos. Esses pacientes
podem nao responder as doses usuais de adrenalina utilizadas no tratamento das reagoes
alérgicas.

INDERAL deve ser utilizado com cautela em pacientes com cirrose descompensada.

Em pacientes com insuficiéncia hepatica ou renal significativa, a meia-vida do propranolol
pode estar aumentada, por isto deve-se tomar cuidado ao iniciar o tratamento e ao selecionar a
dose inicial em tais pacientes.

Em pacientes com hipertensao portal pode haver deterioragcio da fungcdao hepatica e
desenvolvimento de encefalopatia hepatica. Houve relatos sugerindo que o tratamento com
propranolol pode aumentar o risco de desenvolvimento de encefalopatia hepatica.

A insuficiéncia cardiaca ocasionada por tireotoxicose frequentemente responde ao INDERAL
isoladamente, mas, se outros fatores adversos coexistirem, a contractilidade do miocardio
deve ser mantida, e os sinais de insuficiéncia devem ser controlados com diuréticos e
digitalicos.

Uso durante a gravidez e lactacdo

Gravidez

Como ocorre com todas as outras drogas, INDERAL nao deve ser administrado durante a
gravidez, a menos que seu uso seja essencial. Nao ha evidéncia de teratogenicidade com o
uso de INDERAL. Entretanto os betabloqueadores reduzem a perfusao placentaria o que pode
resultar em morte fetal intra-uterina, partos imaturos e prematuros. Além disso, podem ocorrer
eventos adversos, especialmente hipoglicemia e bradicardia no neonato e bradicardia no feto.
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Ha um risco aumentado de complicag6es cardiacas e pulmonares no neonato no periodo pés-
natal.

Lactagao

A maioria dos betabloqueadores, principalmente compostos lipofilicos, passara para o leite
materno embora em quantidades variaveis. Portanto, a amamentagao nao é recomendada
apos a administragao desses compostos.

INTERAGOES MEDICAMENTOSAS

INDERAL modifica a taquicardia da hipoglicemia. Deve-se tomar cuidado ao se instituir o uso
de INDERAL concomitantemente a tratamento hipoglicémico em pacientes diabéticos. O
propranolol pode prolongar a resposta hipoglicémica a insulina (ver Contra-indicagoes e
Precaugoes e Adverténcias).

Antiarritmicos Classe | (por exemplo, disopiramida) e amiodarona podem apresentar efeito
potencialializado no tempo de conducao-atrial e induzir efeito inotrépico negativo.

A associagdo entre glicosideos digitalicos e betabloqueadores pode aumentar o tempo de
conducao atrioventricular.

O uso combinado de betabloqueadores e bloqueadores do canal de calcio com efeitos
inotrépicos negativos, como, por exemplo, verapamil e diltiazem, pode levar a um aumento
desses efeitos, particularmente em pacientes com a fungao ventricular prejudicada e/ou com
anormalidades de condugao sino-atrial ou atrioventricular. Isto pode resultar em hipotensao
grave, bradicardia e insuficiéncia cardiaca. Nenhuma destas drogas deve ser administrada
intravenosamente antes da descontinuagao da outra por 48 horas.

A terapia concomitante com bloqueadores de canais de calcio diidropiridinicos, por exemplo
nifedipino, pode aumentar o risco de hipotensado e, em pacientes com insuficiéncia cardiaca
latente, pode ocorrer insuficiéncia cardiaca.

O uso concomitante de agentes simpatomiméticos, como, por exemplo, adrenalina, pode
neutralizar o efeito dos betabloqueadores. Deve-se tomar cuidado na administragao parenteral
de preparag¢oes que contenham adrenalina a pacientes em tratamento com betabloqueadores,
uma vez que, em raros casos, pode resultar em vasoconstri¢ao, hipertensao e bradicardia.

A administracao de INDERAL durante infusdao de lidocaina pode aumentar a concentragao
plasmatica de lidocaina em aproximadamente 30%. Pacientes que ja estejam recebendo
propranolol tendem a apresentar niveis mais altos de lidocaina do que pacientes controle. Esta
associagao deve ser evitada.

O uso concomitante de cimetidina ou hidralazina aumenta os niveis plasmaticos de
propranolol e uso concomitante de alcool pode aumentar os niveis plasmaticos de
propranolol.

Os betabloqueadores podem exacerbar a hipertensao de rebote que pode se seguir a retirada
da clonidina. Se as duas drogas forem co-administradas, o betabloqueador deve ser retirado
varios dias antes da clonidina. Em caso de substituicio da clonidina por terapia
betabloqueadora, a introdugao do betabloqueador deve ser feita varios dias apds a interrupgao
do tratamento com clonidina.

Deve-se tomar cuidado em caso de administragdo de ergotamina, diidroergotamina ou
substincias relacionadas em associagcdo ao INDERAL, pois foram relatadas reacgoes
vasospasticas em alguns pacientes.

O uso concomitante de inibidores da prostaglandina sintetase (por exemplo: indometacina e
ibuprofeno) pode diminuir os efeitos hipotensores de INDERAL.
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A administragdo concomitante de propranolol e clorpromazina pode resultar em um aumento
dos niveis plasmaticos de ambos os farmacos. Isto pode levar a um maior efeito antipsicético
da clorpromazina e a um maior efeito anti-hipertensivo do propranolol.

Deve-se tomar cuidado ao utilizar-se agentes anestésicos com INDERAL. O anestesista deve
ser informado e deve-se optar pelo agente anestésico com a menor atividade inotrépica
negativa possivel. O uso de betabloqueadores com anestésicos pode resultar na atenuagao da
taquicardia reflexa e aumentar o risco de hipotensdao. Os agentes anestésicos que causam
depressao miocardica devem ser evitados.

Estudos farmacocinéticos tém mostrado que os seguintes farmacos podem interagir com o
propranolol devido aos efeitos nos sistemas enzimaticos do figado que metabolizam o
propranolol e estes agentes. Sao eles: quinidina, propafenona, rifampicina, teofilina, varfarina,
tioridazina e bloqueadores de canais de calcio diidropiridinicos, tais como nifedipino,
nisoldipino, nicardipino, isradipina e lacidipina. Levando-se em conta que as concentragoes
plasmaticas de qualquer um destes agentes podem ser afetadas, ajustes de doses podem ser
necessarios a critério médico (ver também as interagées apresentadas acima referentes ao
uso concomitante com bloqueadores de canais de calcio diidropiridinicos).

REACOES ADVERSAS
INDERAL é geralmente bem tolerado. Em estudos clinicos, as possiveis reagcées adversas
relatadas sdo geralmente atribuiveis as a¢gées farmacologicas do propranolol.

As seguintes reagoes adversas tém sido relatadas com INDERAL:

Comum Geral: fadiga e/ou lassitude (frequentemente transitéria)

(1-9,9%) Cardiovascular: bradicardia, extremidades frias e fendbmeno de Raynaud
Sistema Nervoso Central: disttirbios do sono e pesadelos

Incomum Gastrointestinal: disturbios gastrointestinais assim como nauseas, vomito e

(0,1-0,9 %) diarréia

Rara Geral: vertigem

(0,01 — 0,09%) Sangue: trombocitopenia

Cardiovascular: piora da insuficiéncia cardiaca, precipitagio do bloqueio
cardiaco, hipotensao postural que pode estar associada com sincope e
exacerbacgao de claudicagao intermitente

Sistema Nervoso Central: alucinagdes, psicoses, alteragbes de humor e
confusao

Pele: purpura, alopecia, reagoes cutineas psoriasiformes, exacerbag¢ao da
psoriase e exantema

Neurolégico: parestesia

Olhos: olhos secos e disturbios visuais

Respiratério: pode ocorrer broncoespasmo em pacientes com asma brénquica
ou histéria de queixas asmaticas, algumas vezes com resultado fatal

Muita rara
(< 0,01%)

Sistema Enddcrino: foi relatada hipoglicemia em neonatos, lactentes, criangas,
pacientes idosos, pacientes submetidos a hemodidlise, pacientes em terapia
antidiabética concomitante, pacientes em jejum prolongado e pacientes com
doenca hepatica crénica

Investigacdes: aumento dos anticorpos antinucleares (ANA), entretanto, a
relevancia clinica deste evento nao esta clara

Sistema Nervoso Central: casos isolados de sindrome do tipo miastenia grave
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| ou exacerbagao da miastenia grave tém sido relatados

A descontinuacido do tratamento deve ser considerada se, a critério médico, o bem-estar do
paciente estiver sendo afetado por qualquer uma das reagdes acima. A interrupg¢ao do
tratamento com um betabloqueador deve ser gradual. Na rara possibilidade de intolerancia,
manifestada como bradicardia e hipotensao, o farmaco deve ser suspenso e, se necessario,
deve-se instituir tratamento para superdosagem.

POSOLOGIA E MODO DE USAR

Uma vez que a meia-vida pode ser aumentada em pacientes com insuficiéncia hepatica ou renal
significativa, deve-se ter cuidado quando estiver iniciando o tratamento e selecionando a dose inicial
nestes pacientes.

A) Adultos

Hipertensao

Uma dose inicial de 80 mg, duas vezes ao dia, que pode ser aumentada em intervalos semanais, de
acordo com a resposta. A dose usual esta na faixa de 160-320 mg por dia, e a dose maxima diaria
nao deve exceder 640 mg diarios. Com administracdo concomitante de diuréticos ou outros farmacos
anti-hipertensivos, obtém-se uma reducgao adicional da pressao arterial.

Angina, ansiedade, enxaqueca e tremor essencial

Uma dose inicial de 40 mg, duas ou trés vezes ao dia, que pode ser aumentada em igual quantidade,
em intervalos semanais, de acordo com a resposta do paciente. Uma resposta adequada para
ansiedade, enxaqueca e tremor essencial € geralmente observada na faixa de 80-160 mg/dia e, para
angina, na faixa de 120-240 mg/dia. Nao se deve exceder uma dose maxima diaria de 240 mg para
enxaqueca e 480 mg para angina.

Arritmia, taquicardia por ansiedade, cardiomiopatia hipertréfica obstrutiva e tireotoxicose
Uma faixa de dose de 10 a 40 mg, trés ou quatro vezes ao dia, geralmente atinge a resposta
desejada. A dose maxima de 240 mg para arritmias nao deve ser excedida.

Feocromocitoma (INDERAL deve ser usado apenas na presenca de efetivo bloqueio alfa)

Pré-operatério: recomendam-se 60 mg diarios, por trés dias.
Casos malignos inoperaveis: 30 mg diarios.
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Tabela — Resumo das doses orais de INDERAL - Adultos (em doses divididas)

Minima/dia Maxima/dia
Hipertens&o 160 mg 640 mg
Angina pectoris 80 mg 480 mg
Arritmias 30 mg 240 mg
Enxaqueca 80 mg 240 mg
Tremor 40 mg 160 mg
Ansiedade 80 mg 160 mg
Taquicardia por ansiedade 30 mg 160 mg
Tireotoxicose 30 mg 160 mg
Cardiomiopatia 30 mg 160 mg
Feocromocitoma 60 mg (pré-operatério) 60 mg

30 mg (manutengéo) 30 mg

B) Pacientes idosos
Evidéncia referente a relagao entre nivel sanguineo e idade é conflitante. Com relagdo aos pacientes
idosos, a dose 6tima deve ser determinada individualmente, de acordo com a resposta clinica.

C) Criancas
A dose deve ser determinada individualmente e o que segue é apenas um guia:

Arritmias, feocromocitoma, tireotoxicose
0,25 a 0,50 mg/kg, trés ou quatro vezes ao dia, como for necessario.

Enxaqueca
Abaixo de 12 anos: 20 mg, duas ou trés vezes ao dia.
Acima de 12 anos: a mesma dose de adultos.

SUPERDOSAGEM

Os sintomas de superdosagem podem incluir bradicardia, hipotensao, insuficiéncia cardiaca aguda e
broncoespasmo.

O broncoespasmo pode normalmente ser revertido por broncodilatadores, tais como o salbutamol.
Doses maiores podem ser requeridas e devem ser tituladas de acordo com a resposta clinica.

O tratamento geral deve incluir: monitorizagdo cuidadosa, tratamento em unidade de terapia intensiva,
0 uso de lavagem gastrica, carvao ativado e um laxante para prevenir a absor¢cdo de qualquer
farmaco ainda presente no trato gastrointestinal, o uso de plasma ou substitutos do plasma para tratar
hipotenséo e choque.

Bradicardia excessiva pode ser controlada com 1-2 mg de atropina por via intravenosa e/ou um
marcapasso cardiaco. Se necessario, a isto pode se seguir a administracdo de uma dose em bolus de
10 mg de glucagon por via intravenosa. Se necessario, esse procedimento pode ser repetido ou
seguido por uma infusdo intravenosa de 1-10 mg/hora de glucagon, dependendo da resposta. Se ndo
houver resposta ao glucagon, ou se 0 mesmo nao estiver disponivel, pode-se administrar, por infusdo
intravenosa, um estimulante beta-adrenérgico, tal como dobutamina (2,5 a 10 mcg/kg/min). A
dobutamina, devido ao seu efeito inotrépico positivo, também pode ser usada para tratar hipotensao e
insuficiéncia cardiaca aguda. E provavel que estas doses sejam inadequadas para a reverséo dos
efeitos cardiacos do bloqueio beta se tiver ocorrido a ingestdo de uma superdose elevada. A dose de
dobutamina deve entdo ser aumentada, se necessario, para atingir a resposta desejada de acordo
com a condigao clinica do paciente.
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PACIENTES IDOSOS
Vide Posologia.

MS - 1.1618.0019

Farm. Resp.: Dra. Daniela M. Castanho - CRF-SP n° 19.097

Fabricado por: AstraZeneca do Brasil Ltda.

Rod. Raposo Tavares, km 26,9 - Cotia - SP - CEP 06707-000

CNPJ 60.318.797/0001-00

VENDA SOB PRESCRIGAO MEDICA

Industria Brasileira

N° do lote, data de fabricacédo e data de validade: vide cartucho.

Todas as marcas nesta embalagem sao propriedade do grupo de empresas AstraZeneca.

INDOO3

Logo do SAC: 0800-0145578
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