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SWissm Ed] C pour les essais cliniques de médicaments

Confirmation de notification

pour les essais cliniques de médicaments

(a4 remplir par le promoteur)

1.  Promoteur / adresse

1a. Personne en Suisse désignée au
sens de l'art. 7 de I'Ordonnance
(Oclin) / adresse

1b. Organisme de recherche (CRO)

2. Investigateur responsable / adresse

2a. Autres investigateurs responsables, '\
liste mise & jour (datée)

3. Essaiclinique / titre / N° du
protocole

4. Médicament d'essai

A laisser en blanc!

W2O0R1277

Numéro de référence de I'essai clinique:

Il est confirmé que I'essai clinique décrit a été enregistré a I'lnstitut suisse des produits
therapeutiques. L’essai clinique peut commencer dés réception de cette confirmation de notification
(art. 15, al. 2 de I'Ordonnance sur les essais cliniques de produits thérapeutiques, OClin du
17.10.2001).

swissmedic

Schweizerisches Heilmittelinstitut

Institut suisse des produits thérapeutiques
Istituto svizzero per gli agenti terapeutici
Swiss Agency for Therapeutic Products
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