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<EMA’s procedurenr.> 
<MF (EU)-nummer> 

(Særnavn) 
Navn 

Styrke Lægemiddelform Administration Emballage <Indhold 
(koncentration) 
> 

Pakningsstørrelse 

EU/1/12/807/001 Tresiba 100 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 1 fyldt pen 

EU/1/12/807/002 Tresiba 100 E/ml Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 1 fyldt pen + 7 
NovoFine engangsnåle 

EU/1/12/807/003 Tresiba 100 E/ml Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch)) 

3 ml 1 fyldt pen + 7 
NovoTwist engangsnåle 

EU/1/12/807/004 Tresiba 100 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 5 fyldte penne 

EU/1/12/807/005 Tresiba 100 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glass) 
(FlexTouch) 

3 ml 10 (2 x 5) fyldte penne 
(multipakning) 

EU/1/12/807/006 Tresiba 200 E/ml Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 1 fyldt pen + 7 
NovoFine engangsnåle 

EU/1/12/807/007 Tresiba 100 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Cylinderampul 
(glas) (Penfill) 

3 ml 5 cylinderampuller 

EU/1/12/807/008 Tresiba 100 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Cylinderampul 
(glas) (Penfill) 

3 ml 10 cylinderampuller 

EU/1/12/807/009 Tresiba 200 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 1 fyldt pen 

EU/1/12/807/010 Tresiba 200 E/ml Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 1 fyldt pen + 7 
NovoTwist engangsnåle 

EU/1/12/807/012 Tresiba 200 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 2 fyldte penne 

EU/1/12/807/013 Tresiba 200 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 3 fyldte penne 

EU/1/12/807/015 Tresiba 200 E/ml                                                     Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 6 (2 x 3) fyldte penne 
(multipakning) 
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EU/1/12/807/016 Tresiba 200 E/ml   Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexTouch) 

3 ml 5 fyldte penne 

EU/1/12/807/017 Tresiba 100 E/ml Injektionsvæske, 
opløsning 

Subkutan 
anvendelse 

Fyldt pen 
(glas) 
(FlexPen) 

3 ml 5 fyldte penne 

 


