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Anhang I 

Verzeichnis der Bezeichnungen, Darreichungsform(en), Stärke(n), Art(en) 
der Anwendung des(der) Arzneimittel(s), des(der) Antragsteller(s) in den 
Mitgliedstaaten 
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Mitgliedstaat 
EU/EWR 

Antragsteller (Phantasiebezeich 
nung) Name 
 

Stärke Darreichungsform Art der 
Anwendung 

Inhalt 
(Konzentration) 

Bulgarien UAB "VVB" 
9-ojo Forto str. 70  
LT-48179 Kaunas 
Lithuania 

Тобрамицин ВBБ 300 mg/ 5 ml Lösung für einen 
Vernebler 

zur Inhalation 6 % 

Estland UAB "VVB" 
9-ojo Forto str. 70  
LT-48179 Kaunas 
Lithuania 

Tobramycin VVB 300 mg/ 5 ml Lösung für einen 
Vernebler 

zur Inhalation 6 % 

Ungarn UAB "VVB" 
9-ojo Forto str. 70  
LT-48179 Kaunas 
Lithuania 

Tobramycin VVB 300 mg/ 5 ml Lösung für einen 
Vernebler 

zur Inhalation 6 % 

Letland UAB "VVB" 
9-ojo Forto str. 70  
LT-48179 Kaunas 
Lithuania 

Tobramycin VVB 
300 mg/ 5 ml šķīdums 
izsmidzināšanai 

300 mg/ 5 ml Lösung für einen 
Vernebler 

zur Inhalation 6 % 

Litauen UAB "VVB" 
9-ojo Forto str. 70  
LT-48179 Kaunas 
Lithuania 

Tobramycin VVB  300 mg/ 5 ml Lösung für einen 
Vernebler 

zur Inhalation 6 % 

Polen UAB "VVB" 
9-ojo Forto str. 70  
LT-48179 Kaunas 
Lithuania 

Tobramycin VVB 300 mg/ 5 ml Lösung für einen 
Vernebler 

zur Inhalation 6 % 

Rumänien UAB "VVB" 
9-ojo Forto str. 70  
LT-48179 Kaunas 
Lithuania 

Tobramycin VVB 300 mg/ 5 ml Lösung für einen 
Vernebler 

zur Inhalation 6 % 


