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 2023יוני 
   רופא/ה יקר/ה, 

 ,ה /יקר ת /רוקח 
 

 INVANZ® -  אינבנז  : הנדון
 

Dosage form: Lyophillized Powder for Injection 
Composition: Ertapenem (as sodium) 1 g/vial 

 
השינוי הבא במראה של  מבקשת ליידע על    ,ישראל)    (MSD) בע"מ, 1996-(ישראל חברת מרק שארפ ודוהם 

 : 02/2025 , תוקף  X013766החל מאצווה   INVANZ,התכשיר אריזת 
 

 . לאריזת קרטון (tray) מעבר מאריזת מגש  
 

 . התכשיר  של באיכותו  או באריזה הראשונית (בקבוקון), בהרכבו  שינוי  כל  חל  לא כי  יצוין, זה לעדכון פרט
 

 
 

 ת לתכשיר: והמאושר  ותלהלן לשון ההתווי
Invanz is indicated for the treatment of adult patients and pediatric patients (3 months of age and older) 
with the following moderate to severe infections caused by susceptible isolates of the designated 
microorganisms. 
- Complicated intra-abdominal infections. 
- Complicated skin and skin structure infections including diabetic foot infections without osteomyelitis. 
- Community acquired pneumonia. 
- Complicated urinary tract infections including pyelonephritis. 
- Acute pelvic infections including postpartum endomyometritis septic abortion and post surgical 

gynecologic infections. 
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 .הבריאות  משרד ידי   על המאושר  רופאן ל בעלו לעיין  יש, מפורטות  מתן ולהוראות  מלא  למידע

 
 . 09-9533333ישראל, בטלפון  MSDלבעל הרישום, חברת    למידע נוסף, ניתן לפנות

INVANZ ע"י חברת נובולוג בע"מ ץמופ . 

 

 ,בברכה
 

 מיכל סרפר 
              רוקחת ממונה

MSD              ישראל  
 
Reference:  
INVANZ SPC 11/2022 


	למידע מלא ולהוראות מתן מפורטות, יש לעיין בעלון לרופא המאושר על ידי משרד הבריאות.

