INFORMACJE ZAMIESZCZONE NA OPAKOWANIU BEZPOSREDNIM

{ETYKIETY}

‘ 1. NAZWA PRODUKTU LECZNICZEGO

Nervosol
plyn doustny

| 2. ZAWARTOSC SUBSTANCJI CZYNNEJ

‘ 3. WYKAZ SUBSTANCJI POMOCNICZYCH

| 4. POSTAC FARMACEUTYCZNA I ZAWARTOSC OPAKOWANIA

plyn doustny
35¢

100 g

1459

| 5. SPOSOB I DROGA PODANIA

Sposoéb i droga podania:

Dorosli i mtodziez w wieku powyzej 12 lat - doustnie 5 ml (1 tyzeczka) leku 3 razy na dobe.

W przypadku trudno$ci w zasypianiu zaleca si¢ przyjecie dodatkowo jednej dawki 5-10 ml (1-2
tyzeczki) w czasie 30-60 minut przed udaniem si¢ na spoczynek, z wezesniejsza dawka podczas kolacji
(jesli to konieczne).

6. OSTRZEZENIE DOTYCZACE PRZECHOWYWANIA PRODUKTU LECZNICZEGO
W MIEJSCU NIEWIDOCZNYM I NIEDOSTEPNYM DLA DZIECI

| 7. INNE OSTRZEZENIA SPECJALNE, JESLI KONIECZNE

<Nie dotyczy.>

| 8. TERMIN WAZNOSCI

Termin waznoSci:

‘ 9. WARUNKI PRZECHOWYWANIA




10. SPECJALNE SRODKI OSTROZNOSCI DOTYCZACE USUWANIA NIEZUZYTEQO
PRODUKTU LECZNICZEGO LUB POCHODZACYCH Z NIEGO ODPADOW, JESLI
WLASCIWE

‘ 11. NAZWA | ADRES PODMIOTU ODPOWIEDZIALNEGO

{Logo podmiotu odpowiedzialnego}

‘ 12.  NUMER POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBROTU

| 13. NUMER SERII

Numer serii:

| 14, OGOLNA KATEGORIA DOSTEPNOSCI

| 15. INSTRUKCJA UZYCIA

Tradycyjny produkt leczniczy roslinny stosowany w tagodnych stanach napigcia nerwowego i niepokoju
oraz w okresowych trudnosciach w zasypianiu.

Wymienione wskazania opierajg si¢ wylacznie na dtugim okresie stosowania.

Nalezy skonsultowa¢ si¢ z lekarzem, jezeli objawy nie ustepuja w czasie stosowania produktu lub
wystepuja dziatania niepozadane niewymienione w ulotce.

‘ 16. INFORMACJA PODANA SYSTEMEM BRAILLE’A

‘ 17. NIEPOWTARZALNY IDENTYFIKATOR - KOD 2D

<Nie dotyczy.>

18. NIEPOWTARZALNY IDENTYFIKATOR - DANE CZYTELNE DLA CZLOWIEKA

<Nie dotyczy.>



INFORMACJE ZAMIESZCZONE NA OPAKOWANIU ZEWNETRZNYM

{PUDELKA TEKTUROWE}

‘ 1. NAZWA PRODUKTU LECZNICZEGO

NERVOSOL
plyn doustny

| 2. ZAWARTOSC SUBSTANCJI CZYNNEJ

Sklad:

Substancja czynna:

Wyciag ztozony (1:2) z: Valeriana officinalis L. s.l., radix (korzen koztka) / Melissa officinalis L., herba
(ziele melisy) / Angelica archangelica L. (Archangelica officinalis Hoffm.), radix (korzen arcydziggla)
/ Humulus lupulus L., flos (szyszka chmielu) / Lavandula angustifolia Mill. (L. officinalis Chaix), flos
(kwiat lawendy) (25/25/20/15/15), rozpuszczalnik ekstrakcyjny: etanol 60% (V/V).

1 tyzeczka (5 ml) zawiera okoto 2,16 g etanolu.

‘ 3. WYKAZ SUBSTANCJI POMOCNICZYCH

\ 4.  POSTAC FARMACEUTYCZNA I ZAWARTOSC OPAKOWANIA

plyn doustny

359 Kod 5909990702510
100 g Kod 5909990702527
145¢g Kod 5906014050626

5. SPOSOB I DROGA PODANIA

Sposob i droga podania:

Dorosli i mtodziez w wieku powyzej 12 lat - doustnie 5 ml (1 tyzeczka) leku 3 razy na dobe.

W przypadku trudnosci w zasypianiu zaleca si¢ przyjecie dodatkowo jednej dawki 5-10 ml (1-2
lyzeczki) w czasie 30-60 minut przed udaniem si¢ na spoczynek, z wczesniejsza dawka podczas
kolacji (jesli to konieczne).

Nalezy zapoznac si¢ z trescig ulotki przed zastosowaniem leku.

6. OSTRZEZENIE DOTYCZACE PRZECHOWYWANIA PRODUKTU LECZNICZEGO
W MIEJSCU NIEWIDOCZNYM I NIEDOSTEPNYM DLA DZIECI

Przechowywaé¢ w miejscu niewidocznym i niedostgpnym dla dzieci.

‘ 7. INNE OSTRZEZENIA SPECJALNE, JESLI KONIECZNE

<Nie dotyczy.>

8. TERMIN WAZNOSCI

Termin waznoSci:



9. WARUNKI PRZECHOWYWANIA

Przechowywac¢ w temperaturze ponizej 25°C. Chroni¢ od $wiatta.

10. SPECJALNE SRODKI OSTROZNOSCI DOTYCZACE USUWANIA NIEZUZYTEGO
PRODUKTU LECZNICZEGO LUB POCHODZACYCH Z NIEGO ODPADOW, JESLI
WLASCIWE

11. NAZWA | ADRES PODMIOTU ODPOWIEDZIALNEGO

Podmiot odpowiedzialny:
Wroctawskie Zaklady Zielarskie ,,Herbapol” SA
50-951 Wroctaw, ul. $w. Mikotaja 65/68

{Logo podmiotu odpowiedzialnego}

‘ 12.  NUMER POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBROTU

Pozwolenie nr R/7025

| 13. NUMER SERII

Numer serii:

| 14.  OGOLNA KATEGORIA DOSTEPNOSCI

Produkt leczniczy wydawany bez przepisu lekarza — OTC

| 15. INSTRUKCJA UZYCIA

Tradycyjny produkt leczniczy roslinny stosowany w lagodnych stanach napiecia nerwowego i
niepokoju oraz w okresowych trudnosciach w zasypianiu.

Wymienione wskazania opieraja si¢ wylacznie na dlugim okresie stosowania.

Nalezy skonsultowac¢ si¢ z lekarzem, jezeli objawy nie ustepujg w czasie stosowania produktu lub
wystepuja dziatania niepozadane niewymienione w ulotce.

‘ 16. INFORMACJA PODANA SYSTEMEM BRAILLE’A

Nervosol ptyn doustny

‘ 17. NIEPOWTARZALNY IDENTYFIKATOR - KOD 2D

<Nie dotyczy.>

‘ 18. NIEPOWTARZALNY IDENTYFIKATOR - DANE CZYTELNE DLA CZLOWIEKA

<Nie dotyczy.>



