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VISTO el Expediente NO 1-47-9480-12-1 del Registro de esta
Administracién Nacional de Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica

(ANMAT), y

CONSIDERANDO:

Que la firma LAURA LEONOR ADAMI solicita la revalidacion del
certificado de inscripcién del producto medico PM-1010-4 / LENTES DE
CONTACTO / OMAFILCON A.

Que lo solicitado se encuadra dentro de los alcances de la
Disposicién ANMAT N°¢ 2318/02, sobre el Registro Nacional de Productores vy
Productos de Tecnologia Médica (RPPTM).

Que la documentacién aportada ha satisfecho los requisitos de la
normativa aplicable.

Que el Departamento de Registro y la Direccién de Tecnologia
Médica han tomado la intervencion que les compete.

Que se actua en virtud de las facultades conferidas por Decreto N°

1490/92 vy del Decreto N°© 425/10.

Por ello;
EL INTERVENTOR DE LA ADMINISTRACION NACIONAL DE

MEDICAMENTOS, ALIMENTOS Y TECNOLOGIA MEDICA

0 DISPONE:
1
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ARTICULO 1°.- Revalidese la fecha de vigencia del certificado PM-1010-4

correspondiente al producto LENTES DE CONTACTO / OMAFILCON A, propiedad
de la firma LAURA LEONOR ADAMI, obtenido a traves de la Disposicion ANMAT
3331/07 de fecha 08 de Junio de 2007 y sus rectificatorias y modificatorias,
segun lo establecido en el anexo que forma parte de la presente disposician.
ARTICULO 2°.- Aceptase el texto del Anexo de Autorizacion de Modificaciones
el cual pasa a formar parte integrante de la presente disposicion y debera
agregarse al Certificado PM-1010-4.

ARTICULO 3°.- Registrese. Por Mesa de Entradas notifiquese al interesado
haciéndole entrega de la copia autenticada de la presente Dispasicidn y anexo.
Girese al Departamento de Registro a los fines de adjuntar al legajo

correspondiente. Cumplido, archivese.

Expediente N° 1-47-9480-12-1 0% nanGHl::‘
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ANEXO DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES

El Interventor de la Administraciéon Nacional de Medicamentos, Alimentos y
Tecnologia Médica (ANMAT), autorizé mediante Disposicidon N°5§17,
a los efectos de su anexado en el Certificado de Autorizacidn y Venta de
Productos Médicos N° PM-1010-4 y de acuerdo a lo solicitadd por la firma
LAURA LEONOR ADAMI, la modificacién de los datos, que figuran en la tabla ai
pie, del producto inscripto en (RPPTM) bajo:

Nombre comercial / Genérico aprobado: LENTES DE CONTACTO / OMAFILCON
A.

Autorizado por Disposicion ANMAT N© 3331/07 de fecha 08 de Junio de 2007.
Tramitado por expediente N° 1-47-16862-06-9.

Clase de Riesgo: II.

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACION /
A MODIFICAR HASTA LA FECHA RECTIFICACION
AUTORIZADA
Vigencia del 08 de Junio de 2012 08 de Junio de 2017

Certificado de

Autorizacion y

Venta de
Productos
Médicos
Modelo/s: PROCLEAR MULTIFOCAL PROCLEAR MULTIFOCAL.
PROCLEAR MULTIFOCAL
TORIC.
PROCLEAR MULTIFOCAL XR.
Nombre del COQPERVISION 1) COOPERVISION, INC.
fabricante: 2) COOPERVISION

CARIBBEAN CORPORATION.
3) COOPERVISION
MANUFACTURING, Ltd.
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Marca:

OMAFILCON A

COOPERVISION

Lugar/es de

elaboraciéon:

1) 711 NORTH ROAD,
SCOTTSVILLE, NY 14546,
USA.

2) 1215 BOISSEVAIN
AVENUE NORFOLK, VA
23507, USA.

3) SOUTHPOINT, HAMBLE
SOUTHAMPTON, UNITED
KINGDOM S031 4 RF.

4} 500 ROAD 584, LOT 7

AMUELAS INDUSTRIAL
PARK JUANA DIAZ, PR
00795, USA.

1y 711 NORTH ROAD,
SCOTTSVILLE, NY 14546,
ESTADOS  UNIDOS
AMERICA.

2) 500 ROAD 584, LOT 7,
AMUELAS INDUSTRIAL PARK,
JUANA DIAZ, PR 00795,
ESTADOS  UNIDOS  DE
AMERICA.

3) SOUTHPOINT, HAMBLE,
UNIT 2, SOUTHAMPTON,
REINO UNIDO S031 4RF.

DE

Nuevos Rotulos

FOJAS 75 DEL
EXPEDIENTE N© 1-47-
16862-06-9

FOJAS 109 DEL EXPEDIENTE
NC 1-47-9480-12-1

Nuevas
Instrucciones de

uso

FOJAS 60-62 DEL
EXPEDIENTE N© 1-47-
16862-06-9

FOJAS 110 a 114 DEL
EXPEDIENTE NC 1-47-9480-
12-1

El presente solo tiene valor probatorio anexado al certificado de Autorizacion
antes mencionado.

Se extiende el presente Anexo de Autorizacién de Modificaciones del
(RPPTM) a la firma LAURA LEONOR ADAMI Titular del Certificado de
Autorizacién y Venta de Pppductos Méﬂi s N° PM-1010-4, en la Ciudad de

0°%SEP 2013
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Expediente N° 1-47-9480-12-1
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Adami, Laura Leonor.
'Ramén Falcon 3677 CABA
TEL. 4636-3496/4671-8690

PROYECTO DE ROTULO

Razon social del Fabricante: COOPERVISION

Direccidn del Fabricanie: 1) COOPERVISION. INC
T NORTH ROAD
SCOVISVILLE. NY 14346,
ESTADOS UNIDOS DIE AMERICA

2y COOPERVISION CARIBBEAN CORPORATION
300 ROAD 384 . 1.OT 7.
AMUELAS INDUSTRIAL PARK
JUANA DIAZ. PR 00795,
CSTADOS UNIDOS DE AMERICA

3y COOPERVISION MANUFACTURING. Lid
SOUTHPOINT. HAMBLL. UNIT 2
SOUTHAMPTON, REINO UNIDG S031 4 RF

Razon social de importador: ADAME LAURA LEONOR

Direccion del importador: RAMON FALCON 3677 CAPITAL FEDERAL

Marca: COOPERVISION
Modelos: PROCLEAR MULTIFOCAL

PROCLEAR MULTIFOCAL TORIC
PROCLEAR MULTIFOCAL XR

Contenido: Lentes de’contacto blandas tintadas en solucion salina tamponada al 0.9% para uso diario.

Composicion: Material: Omafilcon A 38%
Contenido de agua: 62 %

Presentacién: Caja de 6 lentes (6 pack) o caja de 3 lentes { 3 pack) o blister individual ( single)

ESTERIL.

xxxxxx Numero de Lote

EXP g -------------- Fecha de Vencimiento
VENTA BAJO RECETA
DIRECTOR TECNICO: Maria Danicla Pérez Gonzalez MN 13.909

AUTORIZADO POR LA ANMAT-PM 1010-4

PEREL GONZALEL
TICA U.B.A

LAURA ADAMI ' FARMACER T s 16.93¢

0G0 GERENTE M.N, 13



Adami Laura Leonor
Ramdn FFaledn 3677 Cap. Fed
TEL 4636-3496/4671-8690

INSTRUCTIVO DE USO /F@( Ef
WA L i

Razan social del Fabricantg: COOPERVISION

Dircécion del Fabricante: 13 COQPERVISION, INC
T NORTH ROAD
SCOTTSVILLE, NY 14546,
ESTADOS UNIDGS DE AMIERICA

2) COOPERVISION CARIBBEAN CORPORATION
500 ROAD 584 . LOT 7,
AMULELAS INDUSTRIAL PARK
JUANA DIAZ. PR D0795,
LS IADOS UNIDOS DE AMERIC A

3) COOPERVISION MANUFACTURING. Ltd
SOUTHPOINT. HAMBLL. UNIT 2
SOUTHAMFTON, REINOUNIDO 5031 4 RF

Razdn social de importador: ADAM! LAURA LEONOR

Direccion del importador: RAMON TALCON 3677 CAPUTAL FEDERAL

Marca: CbOPERVlSlOJ\‘-

Modelos | PROCLEAR MULTIFOCAL
PROCLEAR MULTIFOCAT TORIC .
PROCLEAR MULTIFOCAL XR (

Contenido: lentes de contacto blandas tintadas en solucion salina tumponada at 0.9% para uso diario.

Composicidon:  Matcrial: Omualilcon A 38 %%
Contenido de agua: 62%

Presentacion: Caja de 6 lentes {6 pack) o caja de 3 fentes ( 3 puck) o blister individual { single)

ESTERIL.

Almacenamiento : solucidn saling tamponada al 0.9 %

Conservacidn : No sc requicren condiciones especiales de conservacion

Manipulacidn del producto: Antes de manipular sus lentes, lavese lus manos y enjudguese con agua
abundante. S¢quclas con una walla limpia que no deje tibra teatil en los dedos, Manipule sus lentes sobrc
una superficie limpio. Una vez retiradas las lentes del ojo. limpic ¥ desinféclelas siguiendo las

recomendaciones de su especialista. Siga tas instrucciones para el uso diatio y el reemplazo de sus lentes
que se especialista le haya indicade.

Adveriencia: No utilice las lentes si ¢l envase esta deteriorado. Nunca sujete las tenles con las ufias de los
dedos ni con objetos punteagudos. podria dafiarlas, 81 utiliza laca de cabello, perfume o colonia.
enjudguese las manos v coloquese las lentes a continuacion. Si utiliza maquillaje de ojos, apliqucio sicmpre
después de ponerse las lentes. Evite usar [dpiz en el borde interior de los pdirpados. Desmaguillese despuds
de retirar las lentes. No utilice ¢olirios o productos oftalmicos inmediatamenie antes o durante ¢l use de las
lentes sin consuliar con su médico.

Insercign de las lentes:
Lina vez abicrio ¢l estuche portalentes. tome 1a lente con cuidado y pdngala en 1a punia del dedo indice.
Aseglrese de que la lente no esi¢ dobladu ni deteriorada. Con el dedo indice de ta misma mano. tire del
parpado interior hacia abajo ¥ mire al espejo. manteniendo ambaos ojos abiettos.

LAURA ADAMI

cnntn . ——




Adami Laura Leonor
Ramon Faleon 3677 Cap. Fed
TEL 4636-3496/4671-8690

561 7

Con los dedos de la otra mano. tire del parpado superior hacia arriba v mire hacia abajo. Sujetando ambos
parpados, ponga la lente en contacto con la cornea. presionando tigeramente y soltdndola a continuacion.
Suelte los parpades suavemenle. la lente se encuentra colocadu. Si los ojos lagrimean. séquesc sin frotarlos.
Repita el procedimiento con la otra lente. Sino ve bien. compruebe si ha confundido las lentes (p.gj lente
derecha cn ¢! ojo izquicrdo). Si nota falta de confort. retire la lente y compruebe que no s¢ haya dado fa
vuelia. Sila falta de confort persisie. retive la lente v consulle a su cspecialisia.

Extraccién de las lentes:

Purpadee muchas veces para facilitar la extraceion de la fente. Con ¢l dedo indice, tire del parpado inferior
hacia abajo. Presione la lente ligeramente con ¢l dedo indice y despldcela hacia abajo a lo blanco del ojo
mientras mira hacia arriba. Agarte la lenle suavemente con la yema del pulgar, nunca con las ufas. Repita
el procedimiento con la otra lente.

Advertencia vio précaugion:

-Cuando se tenga que sacar la lente de los ojos por haber entrado polvo, una sustancia ¢xlrafia u otros
contaminantes o la lente se deshidrata. se debera remover, limpiar ¥ desinfectar la lente antes de
reinsertarta -1 uso de las lentes na es aconscjable cuando se praclica natacion { lago. piscina. rio..) o
cuando existan patologias oculares. Se deben evitar entornos con emanaciones. humao. polvo, vapores asi
como lugares con demasiado viento. para reducir con ¢llo al minimo las posibilidades de contaminar las
lentes o de causar traumas a la cornea fisicamente.

-Si cosméticos, lociones. iabones. cremas, acrosoles para el pelo o desodorantes caen en las lentcs se
pueden acasionar lesiones en los ojos o su irritacion o infeccion, o ¢l dano de las lentes. Si la lente tiene
una averis de cualquicr indole NO La cologue més en los ojos . [descarte lu lente,

-Las soluciones quimicas desinfectantes no debe ser somctidas al calor @ menos que asi se indique
especilicamente cn ¢l rowlo de desinfeccion termoquimica.  Se recomienda  utilizar soluciones
esterilizadas. -Conservar a temperatura ambiente. Mantener fuera del alcance de los nifios. 1"ara evitar su
contaminacion no toque con la punta del gotero ninguna superticie. Mantenga el Irasco bien cerrado. No
utilizar si la banda de seguridad cn la tapa esta violada o wusente. Utilizar anies de la fecha de vencimiento.
Si elfla pacicnie es alérgico a preservativos se deberd emplear soluciones no preservadas esterilizadas.
-Quicnes utilicen anticonceplivos orales pueden experimentar cambios en su vision o cambios en su
tolerancia de las lentes; © El o la paciente deberd consultar con su especialista en el cuidado de los ojos
antes de aplicar cualquier medicamento en los ojos: £l embaraszo y clestos medicamentos tales como
antihistaminicos, anticongestionantes . diuréticos, relajadores musculures: tranquilizanies y los utilizados
contra ¢l mareo pueden ocasionar sequedad de los ojos. mayor sensibilidad contra tas lentes o borrosidad
de la vision. Si se experimentar cualquiera de dichas condiciones su deberd pedir al especialista en el
cuidado de los ojos los cons¢jos correctivos del caso.

Cuidado de las entes

No dejc nunca las lentes solamente cn solucion salina por la noche que NO protege las lentes contra
gérmenes ni a usied mismo contra posibles infecciones. No utilice mas de una vez i solucion del cstuche
de las lentes. No ulilice nunca seluciones cuya fecha de eaducacion esté vencida. No utilice nunca saliva,
agua de grifo ni soluciones salinas domésticas ni ninguna ofra cosa que no sean las soluciones
recomendadas para enjuagar sus lentes. Recmplace regularmente ¢f estuche de sus lentes Siha dejado de
llevar puestas las lentes durante algunos dias. observe las instrucciones proporcionadas para su régimen de
cuidado de lentes v de ser pertinente. limpic v desinfecte las lentes antes de poncrselas.

Contraindicaciones

las lentes estin contraindicadas si existe cualquiera de las situaciones siguientes: * Inflamacion de la
camara anterior de 10s ojos; © Cualquier enlermedad activa. lesion o anormalidad de la edrnea. la conjuntiva
o las pestanas: - Infeccion microbial de los ojos: * Insuficicncia de la secrecion lagrimal; - Hipoestesia de la
cornea: * Uso de medicamentos contraindicados. incluvéndose medicamentos para los ojos: - Pacientes con
historial de infeccioncs de péarpados o do los gjos recidivantes: incluyéndose los orzuclos o eleclos
adversos producidos por e uso de lus fentes; * Pacientes con historial de incumplimicnto del cuidado de las
lentes o de los regimenes de desinfeccion. de las restricciones de uso. o del programa de visitas de
seguimiento; * Pacicntes que carezean de la capacidad para entender o cumplir advertencias. precauciones,
restriceiones debido a su cdud. enlermedades . o a otras condiciones mentales o [isicas O 4 un entorno
habilacional o laboral adverso; * Alergiz a cualquice ingrediente. wles como el mercurio y thimerosal, en
soluciones que se deben ulilizar para cuidar las lentes.

LAURA ADAMI
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Adami Laura Leonor
Ramédn Faleon 3677 Cap. Fed
TEL 4636-3496/4671-8690

DIRECTOR TECNICQ: Farm. Maria Daniela Pérez Gonzdlez M.N 13.909

VENTA BAID RECETA

AUTORIZADO POR LA ANMAT-PM 1(H D4

Debido a que ¢l tamafio del envase en el que estdn conenidas |as lentes de contacto es demasiado pequenc.
sicndo por fo tanto imposible poder agregar la informacion expuesta en el presente instructivo de uso, Ja
Empresa decidio realizar un folleto que serd entregado al 6ptico para que sea €l quicn brinde la informacion
neccsaria referente a las lentes de contacto a los pacienies.

Se adjunto modelo de instructive de uso con ¢l cual se realizaria ¢l folleto.

JMARIA DANIELA PEREZ GONZALEZ
' FARMACEUMIfCA U.B.A.
URA ADAMI M.N. 12.909//M.P. 16.934
a00IN GERENTE




Adami, Laura Leonor.
Ramdn Faledn 3677-CABA
Tel 4636-3496/4671-8690

INSTRUCCIONES DE USO
{ Omalilcon A)
PROCLEAR MULTIFOCAL
PROCLEAR MULTIFOCAL TORIC
PROCLEAR MULTIFOCAT. XR

ESTE FOLLETO CONTIENE INFORMACION QUE LE PERMITIRA UTILIZAR SUS LENTES DE
CONTACTO CON SEGURIDAD., EEALO ATENTAMENTE Y GUARDELO PARA CONSULTAS
POSTERIORES. SUS (LIOS SON IMPORTANTES. CUMPLA LA PRESCRIPCION ¥ LOS METODOS DE
CUIDADO ¥ MANTENIMIENTO, ¥ ACUDA A LAS CY1AS DE REVISION QUE SU ESPECIALISTA LE
INDEIQUE

MANIPULACION DEL PRODUCTO

Antes de manipular sus lentes. lavese lis manos y enjudguese con agua abundante. Séquelas con una toalta
limpia que no deje fibra textil en los dedos. Manipule sus lentes sobre una superficie limpia. Acostlmbrese
a seguir siempre ¢l mismo orden al manipular sus lentes. Una vez retiradas Tas lentes det ojo. limpic ¥
desintéctclus siguiendo Jas recomenclaciones de su especialista. Siga las instrucciones para ¢l uso diario y
el reemplazo de sus lenles que se especialista le haya indicado.

ADVERTENCIA No utilice las lentes si el envase esla deteriorado. Nunca sujete las lenles con las ufias
Je los dedos ni con objetos punteagudos. podria dafiarlas. Si utiliza laca de cabello. perfume o colonia.
enjudgucse las manos v coldquese las lentes a continuacion. Si utiliza maguillaje de ojos. apliquelo siempre
despugs de ponerse las fentes. Evite usar lapiz en ¢l barde interior de los parpados. Desmaquillese despuds
de retirar las lentes. N utilice colirios o productos oftdlmicos inmediatamente antes o durante el uso dv las
lentes sin consultar con su médico.

INSERCION DE LAS LENTES

Una ver abierto ¢l estuche portalenies, tome la lente con cuidado y pongala en la punta del dedo indice.
Ascgarese de que la lente no esté doblada ni deteriorada. Con el dedo indice de la misma mane, tire del
parpado inferior hacia abajo y mire al espejo. mantenicido ambos ojos abicrtos. Con los dedos de Ta otra
miano, tire del parpado superior hacia arribi ¥ mire hacia abujo. Sujctando ambos pirpados. ponga la lente
en contacto con ka carnea. presionande ligeramente v soltandola a continuacion. Suclte los parpados
suavemente, la lente s¢ encuentra colocada. Siolos ojos lagrimean. séquese sin frowrlos. Repita el
procedimiento con 1a otra lente. Sino ve bien. compruebe si ha confundido las lentes (p.¢j lente derechu en
el ojo izquierdo). Si nola falta de confort. retive 1a lente y compruebe que no se haya dado {a vuella, Si la
falta de confort persiste. retire la lente y consulle a su especialista.

EXTRACCION DE LAS 1LENTES

Parpadec muchas veces para [acilitar la extraccion de la tente. Con el dedo indice, tive del pirpado inferior
hacia abajo. Presione la lente ligeramente con el dedo indice y desplacela hacia abajo a lo blanco del ojo
mientras mira hacia arriba. Agarre la lentc suavemente con fa vema del pulgar y del indice . nunca con lus
uiias, Replita el procedimiento con la otra lente.

CONTRAINDICACIONES

Las lentes estan coniraindicadas si existe cualquicra de las siluaciones siguientes: * Inflamacion de la
cdmara anterior de los ojos:  Cualquicr enfermedad activa. lesion o anormalidad de la cornea. la conjumiiva
o las pestaiias: - Infeccion microbial de los ojos: - Insuliciencia de la secrecion lagrimal: - Hipocstesia de b
cornen; © Uso de medicamentos contraindicados. incluyéndose medicamentos para los ojos: * Pacientes con
historial de infecciones de parpados o de los ojos recidivantes; incluyéndose los orzuelos o efectos
adversos producidos por el usa de las lentes; * Pacicntes con historial de incumplimiento del cuidado de las
lentes o de ios regimencs de desinfeceion. de Ias restricciones de wso, o del programa de visitas de
seguimiento: - Pacientes que carezcan de la capacidad para entender o cumplir advertencias. precaucioncs.
restricciones debido a su edad. enlermedades . o a otras condiciones mentales o fisicas 6 a un cntorno
habitacional o laboral adverso: - Alergla a cualquicr ingredionte. tales caomw el mereurio v thimerosal, en
soluciones que s¢ deben utilizar para cuidar las lentes,

URA ADAMI
S30CI0 GERENTE

MARIA DANIELA FEREY GONIALEZ




Adami, Laura Leonor.
Ramén Falcon 3677-CARBA
Tel 46306-3496/467 1 -869()

ADVERTENCIA Y/O PRECAUCION

-Cuando se tenga que sacar la lente de los ojos por haber entrado polvo, una sustancia extraia u olros
contaminantes o la lente se deshidrata, se deberd remover, limpiar y desinfectar la lente antes dc
reinsertarla --E1 uso de las lentes no es aconsejable cuando su practica natacion ( lago. piscina. rio..) o
cuando existan patolopias oculares. Sc deben eviiar entornos con emanaciones, humo. polvo. vapores asi
como lugares con demasiado viento, para reducir con ello al minimo las posibilidades de conlaminar las
lentes o de causar traumas a la cdmea lisicamente.

-Si cosméticos, lociones, jabones, cremas. aerosoles para ¢l pelo o desodorantes caen en las lentes se
pueden ocasionar lesiones cn los 0jos o su irritacidn o infeccidn. o el daho de las lentes. Si la fente tiene
una averta de cunlquier indole NO |a cologue més en los ojos . Descarte ta lente.

-las soluciones quimicas desinfectanies no debe ser sometidas ol ealor 2 menes que asi se indigue
especificamente en ¢l rowlo de desinleecidon termogquimica.  Sc¢ recomicnda utilizar soluciones
eslerilizadas. -Conscrvar a tlemperatura sinbiente. Mantener [ucra del alcance de los nifos. Para cvitar su
contaminacion no loque con [ punta del gotero ninguna superficic. Mantenga ¢l lrusco bien cerrado, No
utilizar si la banda de sepuridad cn la tapa estd violada o ausente, Ulilizar antes de ta fecha de vencimiento.
Si el/la paciente cs alérgico @ preservativos se debwrd emplear soluciones no preservadas esterilizadas.
-Quicnes utilicen anticonceptivos orales pueden cxperimentar cambios ¢n su visidn o cambios en su
tolerancia de las lentes; - El o la paciente deberidt consultar con su espeeialista en ¢l cuidado de los ojos
antes de aplicar cualquier medicamento en los ojos: LI embarazo v ciertos medicamentos tales comao
antihistaminicos. anticongestionantes . diurdticos, relajadores musculares: tranquilizantes y los utilizados
contra el mareo pueden ocasionar scquedad de los ojos. mayor sensibilidad contra las lentes o borrosidad
de la vision. Si s¢ experimentar cualquiera de dichas condiciones se debera pedir al especialista en ¢l
cuidado de los ojos los conscjos correetivos def case.

CUIDADO DE LAS LENTES

No deje nunca las lentes solamente en solucion salina por la noche que NO protege las lentes contra
gérmeunes i a usted mismo contry posibles infecciones, No utilice mids de una vez la solucion del cstuche
de las lentes. No wtilice nunca soluciones cuya fecha de eaducacion csié vencida. No utilice nunca saliva.
agua de grife ni soluciones salinas domesticas ni ninguna otra cosa gue no scan las soluciones
recomendadas para enjuagar sus lentes. Reemplace regularmente el estuche de sus lentes Siha dejado de
llevar puestas las lentes durante algunos dias. observe las instrucciones proparcionadas para su régimen de
cuidado de lentes v de ser pertinente. limpie y desinfecte las lentes antes de ponérselas.

CONSERVACION ANTES DE ABRIR
N0 se requieren condiciones cspeciales de conservacion.

RAZON SOCIAL DE]. FABRICANTE: COOPERVISION

DIRECCION DEL FABRICANTE:: - 711 NORTH ROAD SCOTTSVILLE. NY 14546, USA

RAZON SOCIAL DEL IMPORTADOR: ADAMI LAURA LEONOR

DIRECCION DEL IMPORTADOR : RAMON FALCON 3677 CAPITAL FEDERAL

MARIA DANIELA JEREZ GONZALEL
FARMACEATICA U.B.A.
M.N, 13.90F } M.P. 16.938
LAURA ADAMI

Lt aTatlaliakel
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