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第 1 頁，共 1 頁

桃園市政府衛生局 函
地址：33053桃園市桃園區縣府路55號

承辦人：陳小姐

電話：03-3340935#2609

電子信箱：10031150@mail.tycg.gov.tw

受文者：金門縣衛生局

發文日期：中華民國108年10月1日

發文字號：桃衛藥字第1080104568號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：

主旨：有關育新企業股份有限公司所持有「利癌凍晶注射劑10毫

克(多索如比辛)(衛署藥製字第036418號)」藥品許可證賦

形劑及仿單、標籤、外盒變更一案，請依說明段辦理，請

查照。

說明：　

一、依據衛生福利部108年9月26日衛授食字第1086023951號函

辦理。

二、旨揭公司持有之藥品許可證業經衛生福利部同意變更。為

確保民眾權益，請轉知所屬會員，配合旨揭公司辦理回收

驗章相關事宜。

三、副本抄送各縣市衛生局，請協助輔導貴轄機構業者倘有陳

列販售旨揭藥品，應配合回收驗章作業。

正本：桃園市醫師公會、桃園市藥師公會、桃園市藥劑生公會、桃園市西藥商業同業公

會

副本：各縣市政府衛生局

檔　　號:
保存年限:

A21080014273

■■■■■■藥物食品檢驗科■■■■■■■108/10/01 16:00

■■■■■■■無附件



. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 
裝 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
訂 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
線 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 

第 1 頁，共 1 頁

桃園市政府衛生局 函
地址：33053桃園市桃園區縣府路55號

承辦人：陳小姐

電話：03-3340935#2609

電子信箱：10031150@mail.tycg.gov.tw

受文者：金門縣衛生局

發文日期：中華民國108年10月1日

發文字號：桃衛藥字第1080105151號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：

主旨：有關榮民製藥股份有限公司所持有「"榮民" 優寧錠

５００毫克 (衛署藥製字第013181號)」藥品許可證標仿

單、外盒、儲存條件、英文品名變更一案，請依說明段辦

理，請查照。

說明：　

一、依據衛生福利部108年9月27日衛授食字第1086608061號函

辦理。

二、旨揭公司持有之藥品許可證業經衛生福利部同意變更。為

確保民眾權益，請轉知所屬會員，配合旨揭公司辦理回收

驗章相關事宜。

三、副本抄送各縣市衛生局，請協助輔導貴轄機構業者倘有陳

列販售旨揭藥品，應配合回收驗章作業。

正本：桃園市醫師公會、桃園市藥師公會、桃園市藥劑生公會、桃園市西藥商業同業公

會

副本：各縣市政府衛生局

檔　　號:
保存年限:

A21080014274

■■■■■■藥物食品檢驗科■■■■■■■108/10/01 16:00

■■■■■■■無附件
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第 1 頁，共 2 頁

臺南市政府衛生局 函
地址：70151臺南市東區林森路一段418

號

承辦人：黃小姐

電話：(06)2679751#241

傳真：(06)2682964

電子信箱：g00020@tncghb.gov.tw

受文者：金門縣衛生局

發文日期：中華民國108年10月2日

發文字號：南市衛食藥字第1080173812號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：

主旨：成大藥品股份有限公司之許可證衛署藥製字第029352號

「速停痛錠」仿單、標籤、外盒、鋁箔變更一案，請轉知

所屬會員配合廠商回收驗章，請查照。

說明：

一、依據衛生福利部108年10月1日衛授食字第1086807466號函

辦理。

二、為保障民眾用藥安全，依藥事法第80條及同法施行細則第

37條規定，請轉知所屬會員配合廠商辦理旨揭產品回收驗

章相關事宜。

三、藥物許可證資訊可至「西藥、醫療器材、特定用途化粧品

許可證查詢」（網址：https://www.fda.gov.tw/mlms

/H0001.aspx）網頁查詢。

四、副本抄送各縣市衛生局，請惠予輔導貴轄機構業者倘有陳

列販售旨揭品項，配合旨揭公司回收驗章作業。

正本：社團法人台南市醫師公會、台南市診所協會、社團法人台南市牙醫師公會、社團

法人台南市藥師公會、台南市藥劑生公會、社團法人臺南市南瀛藥師公會、大臺

南藥劑生公會、社團法人大臺南中醫師公會、社團法人台南市中醫師公會、台南

檔　　號:
保存年限:

4

A21080014385

■■■■■■藥物食品檢驗科■■■■■■■108/10/03 10:35

■■■■■■■無附件
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第 2 頁，共 2 頁

市醫療器材商業同業公會、臺南市直轄市醫療器材商業同業公會、台南市西藥商

業同業公會、臺南市南瀛西藥商業同業公會

副本：各縣市衛生局

21
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第 1 頁，共 2 頁

臺南市政府衛生局 函
地址：70151臺南市東區林森路一段418

號

承辦人：黃小姐

電話：(06)2679751#241

傳真：(06)2682964

電子信箱：g00020@tncghb.gov.tw

受文者：金門縣衛生局

發文日期：中華民國108年10月4日

發文字號：南市衛食藥字第1080176018號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：

主旨：南光化學製藥股份有限公司之許可證衛署藥製字第057913

號「吉利康注射液1毫克/毫升」外銷專用資料(英文品

名)、包裝、製造廠廠址及仿單、標籤、外盒變更一案，

請轉知所屬會員配合廠商回收驗章，請查照。

說明：

一、依據衛生福利部108年10月3日衛授食字第1086806163號函

辦理。

二、申請變更項目：製造廠公司地址；變更為：台南市新化區

中山路1001號、1001之1號。

三、申請變更項目：包裝；變更為：3毫升預填充玻璃注射針

筒，100支以下盒裝。

四、申請變更項目：外銷專用資料

新增外銷英文品名：OSTIVEA 3mg/3ml solution for IV 

Injection in Pre-filled Syringe。

五、為保障民眾用藥安全，依藥事法第80條及同法施行細則第

37條規定，請轉知所屬會員配合廠商辦理旨揭產品回收驗

檔　　號:
保存年限:

4

A21080014500

■■■■■■藥物食品檢驗科■■■■■■■108/10/04 16:55

■■■■■■■無附件
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第 2 頁，共 2 頁

章相關事宜。

六、藥物許可證資訊可至「西藥、醫療器材、特定用途化粧品

許可證查詢」（網址：https://www.fda.gov.tw/mlms

/H0001.aspx）網頁查詢。

七、副本抄送各縣市衛生局，請惠予輔導貴轄機構業者倘有陳

列販售旨揭品項，配合旨揭公司回收驗章作業。

正本：社團法人台南市醫師公會、台南市診所協會、社團法人台南市牙醫師公會、社團

法人台南市藥師公會、台南市藥劑生公會、社團法人臺南市南瀛藥師公會、大臺

南藥劑生公會、社團法人大臺南中醫師公會、社團法人台南市中醫師公會、台南

市醫療器材商業同業公會、臺南市直轄市醫療器材商業同業公會、台南市西藥商

業同業公會、臺南市南瀛西藥商業同業公會

副本：各縣市衛生局

07
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第 1 頁，共 2 頁

臺南市政府衛生局 函
地址：70151臺南市東區林森路一段418

號

承辦人：黃小姐

電話：(06)2679751#241

傳真：(06)2682964

電子信箱：g00020@tncghb.gov.tw

受文者：金門縣衛生局

發文日期：中華民國108年10月7日

發文字號：南市衛食藥字第1080176036號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：

主旨：新喜國際企業股份有限公司之許可證衛署藥製字第015042

號「"新喜"健心寧錠10公絲」標籤、仿單及中文品名、包

裝變更一案，請轉知所屬會員配合廠商回收驗章，請查

照。

說明：

一、依據衛生福利部108年10月3日衛授食字第1086610770號函

辦理。

二、申請變更項目：中文品名；變更為：“新喜”健心寧錠10

毫克。

三、申請變更項目：包裝；變更為：6-1000粒瓶裝。

四、為保障民眾用藥安全，依藥事法第80條及同法施行細則第

37條規定，請轉知所屬會員配合廠商辦理旨揭產品回收驗

章相關事宜。

五、藥物許可證資訊可至「西藥、醫療器材、特定用途化粧品

許可證查詢」（網址：https://www.fda.gov.tw/mlms

/H0001.aspx）網頁查詢。

檔　　號:
保存年限:

0

A21080014600

■■■■■■藥物食品檢驗科■■■■■■■108/10/07 10:45

■■■■■■■無附件
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第 2 頁，共 2 頁

六、副本抄送各縣市衛生局，請惠予輔導貴轄機構業者倘有陳

列販售旨揭品項，配合旨揭公司回收驗章作業。

正本：社團法人台南市醫師公會、台南市診所協會、社團法人台南市牙醫師公會、社團

法人台南市藥師公會、台南市藥劑生公會、社團法人臺南市南瀛藥師公會、大臺

南藥劑生公會、社團法人大臺南中醫師公會、社團法人台南市中醫師公會、台南

市醫療器材商業同業公會、臺南市直轄市醫療器材商業同業公會、台南市西藥商

業同業公會、臺南市南瀛西藥商業同業公會

副本：各縣市衛生局

81
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第 1 頁，共 2 頁

臺南市政府衛生局 函
地址：70151臺南市東區林森路一段418

號

承辦人：黃小姐

電話：(06)2679751#241

傳真：(06)2682964

電子信箱：g00020@tncghb.gov.tw

受文者：金門縣衛生局

發文日期：中華民國108年10月8日

發文字號：南市衛食藥字第1080177370號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：

主旨：生達化學製藥股份有限公司「“生達”好暢壓膜衣錠 50

/12.5 毫克 」（衛署藥製字第050431號）標仿單外盒變

更一案，請轉知所屬會員配合廠商回收驗章，請查照。

說明：

一、依據衛生福利部108年10月5日衛授食字第1080019740號函

辦理。

二、為保障民眾用藥安全，依藥事法第80條及同法施行細則第

37條規定，請轉知所屬會員配合廠商辦理旨揭產品回收驗

章相關事宜。

三、藥物許可證資訊可至「西藥、醫療器材、特定用途化粧品

許可證查詢」（網址：https://www.fda.gov.tw/mlms

/H0001.aspx）網頁查詢。

四、副本抄送各縣市衛生局，請惠予輔導貴轄機構業者倘有陳

列販售旨揭品項，配合旨揭公司回收驗章作業。

正本：社團法人台南市醫師公會、台南市診所協會、社團法人台南市牙醫師公會、社團

法人台南市藥師公會、台南市藥劑生公會、社團法人臺南市南瀛藥師公會、大臺

南藥劑生公會、社團法人大臺南中醫師公會、社團法人台南市中醫師公會、台南

檔　　號:
保存年限:

6

A21080014756

■■■■■■藥物食品檢驗科■■■■■■■108/10/08 17:30

■■■■■■■無附件
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第 2 頁，共 2 頁

市醫療器材商業同業公會、臺南市直轄市醫療器材商業同業公會、台南市西藥商

業同業公會、臺南市南瀛西藥商業同業公會

副本：各縣市衛生局
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