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Republica Argentina - Poder Ejecutivo Nacional
Afio de la Grandeza Argentina

Certificado - Redaccion libre

Numero: CE-2026-76157032-APN-ANMAT#MS

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Viernes 7 de Agosto de 2026

Referencia: 1-0047-3110-004206-26-3

CERTIFICADO DE AUTORIZACION E INSCRIPCION

Expediente N° 1-0047-3110-004206-26-3

La Administracion Nacional de Medicamentos, Alimentosy Tecnologia Médica (ANMAT) certifica que de
acuerdo con lo solicitado por Suvanza S.A.S ; se autoriza lainscripcion en el Registro Nacional de Productoresy
Productos de Tecnologia Médica (RPPTM), de un nuevo producto con los siguientes datos identificatorios
caracteristicos:

DATOSIDENTIFICATORIOS CARACTERISTICOS

PM: 2556-15
Nombre descriptivo: Relleno dérmico de Polinucledtido con Lidocaina

Cadigo deidentificacion y nombre técnico del producto médico, (ECRI-UMDNS):
17-875 Materiales para Reconstruir Tejidos

Marca(s) de (los) producto(s) médico(s): Suvanza

Modelos:
Y outhfill PN con Lidocaina (RBMD-402-02)



Y outhfill PN+ con Lidocaina (RBMD-404-02)
Clase de Riesgo: 1V

I ndicacién/es autorizadals:

YOUTHFILL® PN con lidocaina. Se utiliza para mejorar temporalmente las arrugas faciales en adultos mediante
lareparacion fisica através de lainyeccién subcutanea de un polinucledtido que contiene lidocaina. Lalidocaina
proporcionaa paciente un efecto analgésico durante el tratamiento.

YOUTHFILL® PN+ con lidocaina. Se utiliza paramejorar temporalmente | as arrugas faciales en adultos
mediante la reparacion fisicaatravés de lainyeccion subcutédnea de un polinucledtido y &cido hialurénico que
contiene lidocaina. La lidocaina proporciona al paciente un efecto analgésico durante el tratamiento.

Periodo de vida dtil: 2 afios

Condicion de uso: Uso exclusivo a profesionales e instituciones sanitarias
Fuente de obtencion de la materia prima de origen biologico: N/A

Forma de presentacién: Cajax 1 unidad.

Método de esterilizacion: Esterilizado con vapor o calor seco

Nombre del fabricante:
RFBio Co., Ltd.

Lugar de elaboracion:
A-2F, Parte de 1F, 38, Gieopdosi-ro, Jijeong-myeon, Wonju-si, Gangwon-do, Republica de Corea

Se extiende el presente Certificado de Autorizacion e Inscripcion del PM 2556-15 , con unavigencia cinco (5)
afos a partir de lafecha de la Disposicion autorizante.
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