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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome do Produto

Numero da
Regularizagao

Empresa Detentora da
Regularizagdo

Principio Ativo
Medicamento de
referéncia

Classe Terapéutica
Tipo de Priorizagao

Bulario Eletronico

PAMELOR

104400215

CELLERA FARMACEUTICA
S.A

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhe do Produto: PAMELOR

Complemento da
Marca

Data da Regularizagao 25/06/2018

CNPJ 33.173.097/0002-

74

CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA

MEDICAMENTO DE
REFERENCIA DESDE
12/11/2012
ANTIDEPRESSIVOS
Ordinaria

Acesse aqui

N° Apresentagao

1 10 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC
TRANS X 20

2 25 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC
TRANS X 20

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/1248347 ?numeroRegistro=104400215

Parecer Publico -

Rotulagem

Registro Forma Farmacéutica

Numero do Processo
Vencimento da
Regularizagao

AFE

Categoria Regulatéria

ATC

Processo(s) Clone

1044002150015 CAPSULA GELATINOSA DURA

1044002150023 CAPSULA GELATINOSA DURA

25351.055025/2018-
29

10/2029
1.00.440-9

Novo

Acesse aqui
Data de Validade
Publicacao
25/06/2018 24 meses
25/06/2018 36 meses
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

3 50 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150031
TRANS X 20
4 75 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150041
TRANS X 20
5 2 MG/ML SOL OR CT FRVD AMB X100 ML 1044002150058
+ coL
6 10 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150066
TRANS X 30
7 25 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150074
TRANS X 30
8 50 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150082
TRANS X 30
9 75 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150090
TRANS X 30
Principio CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA
Ativo
Complemento -
Diferencial da
Apresentagao
Embalagem e Primaria - Blister de aluminio e plastico transparente

e Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/1248347 ?numeroRegistro=104400215

CAPSULA GELATINOSA DURA

CAPSULA GELATINOSA DURA

SOLUCAO ORAL

CAPSULA GELATINOSA DURA

CAPSULA GELATINOSA DURA

CAPSULA GELATINOSA DURA

CAPSULA GELATINOSA DURA

25/06/2018

25/06/2018

25/06/2018

25/06/2018

25/06/2018

25/06/2018

25/06/2018

36 meses

36 meses

24 meses

24 meses

36 meses

36 meses

36 meses
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Local de  Fabricante: ANOVIS INDUSTRIAL FARMACEUTICA LTDA.
Fabricagao CNPJ: - 19.426.695/0001-04
Enderego: TABOAO DA SERRA - SP - BRASIL
Etapa de Fabricagao: Processo produtivo completo
 Fabricante: CELLERA FARMACEUTICA S.A.
CNPJ: - 33.173.097/0002-74
Enderego: INDAIATUBA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricagao: Processo produtivo completo
Via de ORAL
Administragcao

Conservacao CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30°C)
PROTEGER DA UMIDADE

Restricao de Venda sob prescrigdo médica com retencgao de receita
prescricao

Restrigao de Adulto

uso
Destinacgao Hospitalar

Institucional

Comercial
Tarja Vermelha sob restricao

Apresentagdo Nao

fracionada
10 10 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150104 CAPSULA GELATINOSA DURA 25/06/2018 24 meses
TRANS X 60
1 25 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150112 CAPSULA GELATINOSA DURA 25/06/2018 36 meses

TRANS X 60

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/1248347 ?numeroRegistro=104400215 3/4
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12 50 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150120  CAPSULA GELATINOSA DURA 25/06/2018 36 meses
TRANS X 60

13 75 MG CAP DURA CT BLAL PLAS PVC 1044002150139  CAPSULA GELATINOSA DURA 25/06/2018 36 meses
TRANS X 60

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/1248347 ?numeroRegistro=104400215 4/4



