До: 
Агенција за храна и ветеринарство 

на Република Македонија

БАРАЊЕ

за добивање на решение за промена на oдобрение за ставање во промет на ветеринарно - медицински препарат

	ВЕТЕРИНАРСКО - МЕДИЦИНСКИ ПРЕПАРАТ

(форма, јачина, производител, земја на потекло)

	

	
	

	Датум на поднесување
	

	Архивски број
	

	Подносител на барање
	


	1. БАРАЊЕ ЗА ПРОМЕНА


	 FORMCHECKBOX 
 мала промена тип IА

 FORMCHECKBOX 
 мала промена тип IB 

 FORMCHECKBOX 
 мала промена тип II
 FORMCHECKBOX 
 големи промена тип II 

 FORMCHECKBOX 
 проширување



	2. ОПИС НА ПРОМЕНАТА 


	

	3. НОСИТЕЛ НА ОДОБРЕНИЕТО ЗА СТАВАЊЕ ВО ПРОМЕТ  


	Подносител на барање: 

	Име:
   
	     

	Адреса:
	     

	Телефон:
	     

	Факс:
	     

	E-Mail:
	     

	Одговорно лице за ветеринарна фармаколошка внимателност во Р. Македонија:

	Име и квалификација:                    
	     

	Компанија:
	     

	Адреса:
	     

	24 часа телефон:
	     

	Факс:
	     

	E-Mail:
	     

	4.
ИЗЈАВА И ПОТПИС


	Име на ветеринарно-медицинскиот препарат:
      
Силина:
        
Фармацевтска форма:   
        
Активна супстанција(и):
        
Подносител на барање (правно лице):      
Претставник на носителот на одобрението за ставање во промет:
     
Јас, долупотпишаниот претставник на носителот на одобрението за ставање во промет потврдувам дека се доставени сите потребни документи согласно Правилникот за формата и содржината на образецот на барањето за издавање на одобрение за ставање во промет на ветеринарно – медицински препарат, како и општите и посебните услови кои треба да ги исполни ветеринарно – медицинскиот препарат за ставање во промет (“Службен весник на Република Македонија” бр. 25/13 и 34/15). 

Подносител на барање
___________________________________________

Потпис

___________________________________________

Име/ Компанија


___________________________________________

Функција

___________________________________________

Место                                     датум (гггг-мм-дд)




ОБ 7.5-2.2-33в01               
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