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Berdasarkan Peraluran Menlen Kesehatan R Momeor 62 Tahun 2017 Tenlang |zin Edar Alal Kesshatan,
Alal Kesshatan Diagnosti In Vire Dan Perbelalan Kesehatan Rumah Tengga dengan ini dibesikan
persatujuan unluk disdarkan dangan -

MOMOR ZIN EDAR

ALATKESEHATAN

KEMENKES RI AKL 20101715365
Mama Dagang | Merek . MULTICARE IN Meter (Glucose, Cholesterol, Triglycerides)
Kelompok | Kedas Resie  ©  Diagnostsc In Vitre | C
Kalegor Produk : Peralalan Kimia Kiinik dan Tokeiologi Kinik
Sub Kategor . Sistern Tes Kimia Klink
Jenis Proguk . Mulli parameter chinical chemisiry lest system
Tige | Ukuran : -
Kemasan . Dus, und

Marma Produsen { Pabiican @ BIOCHEMICAL SYSTEM INTERMATIOMAL S.F A, Italy
MNarma Pandaltar : PT.ISOTEEINDO INTERTAMA. DK Jakarta
ALas dasar isansi dan I

Kelenluan

1. Pemebujusn izin edar berlaku sampai dengan 27 April 2025.

2. Wajlh menyampaikan laporan beriala dan laperan jika ada kejadian yang tidak dilmginkan akibat
penggunaan Alal Kesehatan tersebut o alas sesuai keteniuan bertaku.

3. Imn edar i merupakan perselijuan perpanjangan dari Nomor Izin Edar Alal Kesehatan
KEMEMKES RI AKL 20101715385 tanggal 22 Movernber 2010. Dengan demikian izin edar
ssbelumnya dinyatakan bdak beraky.

4.  Apabila dkemudian hari ada phak lain yang bershal atas merek carvalay keagenan produl
tersebut, perdaftar bersedia mengembalikan izin edar.

5. Penandaan dan infermasi produk yang leslampir merupakan bagian yang lidak lerpisahikan dari
persaiujuan izin edar ind

. Apabila di kemudan hari terdapal kekelinuan, maka perssiujuan izin edar i akan Glinau
bzl

Jakarta, 01 Juli 2022
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