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Ostradiool

Enne ravimi kasutamist lugege hoolikalt infolehte.

- Hoidke infoleht alles, et seda vajadusel uuesti lugeda.

- Kui teil on lisakiisimusi, pidage ndu oma arsti v3i apteekriga.

- Ravim on vilja kirjutatud iiksnes teile. Arge andke seda kellelegi teisele. Ravim vaib olla neile
kahjulik, isegi kui haigusndhud on sarnased.

- Kui teil tekib iikskdik milline kdrvaltoime, pidage ndu oma arsti voi apteekriga. Kdrvaltoime
voib olla ka selline, mida selles infolehes ei ole nimetatud. Vt 161k 4.
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1. Mis ravim on Estrofem ja milleks seda kasutatakse

Estrofem on hormoonasendusravi (HAR) preparaat. Estrofem sisaldab naissuguhormooni 6stradiool.
Estrofem’i kasutatakse postmenopausis naistel, eelkdige neil, kellel on emakas operatsiooni kéigus
eemaldatud ja kes seetdttu ei vaja Ostrogeen-progestageeni kombineeritud ravi.

Estrofem’i kasutatakse:

- Menopausijéargsete siimptomite leevendamiseks
Menopausi ajal naise organismi poolt toodetava dstrogeeni hulk langeb. See v&ib pShjustada
stimptome, nagu Shetav ndgu, kael ja rind (kuumahood). Estrofem leevendab neid
menopausijargseid siimptome. Estrofem’i peaks teile médrama ainult siis, kui need siimptomid
tosiselt hdirivad teie igapdevast elu.

- Osteoporoosi (luuhdrenemise) profiilaktikaks juhul, kui teil on suurenenud risk luumurdude
tekkeks ja te ei saa sel eesmirgil kasutada teisi ravimeid.

Ule 65-aastaste naiste Estrofem’iga ravimise kogemus on piiratud.

2. Mida on vaja teada enne Estrofem’i kasutamist

Arstlik l1abivaatus ja jidlgimine
Hormoonasendusravil (HARil) on lisaks kasule ka riskid, mida tuleks arvestada, kui otsustate, kas
seda kasutada voi jétkata ravi sellega.

Munasarjade puudulikust funktsioonist v6i amputatsioonist tingitud enneaegses menopausis olevate
naiste ravimise kogemus on piiratud. Kui teil on enneaegne menopaus, siis HARi kasutamise riskid
vdivad olla erinevad. Radkige sellest oma arstiga.

Enne HARI alustamist (v0i taasalustamist) peaks arst kiisima teie isikliku ja perekondliku anamneesi
(haiguse eelloo) kohta. Arst vdib otsustada teid ldbi vaadata. Selle kdigus vdib ta kontrollida teie rindu
ja/voi teha ka sisemise ldbivaatuse juhul, kui see on vajalik.



Kui olete alustanud Estrofem-raviga, peaksite regulaarselt kdima arstlikul ldbivaatusel (vihemalt korra
aastas). Nendel ldbivaatustel vdib arst teiega arutada ravi jatkamise kasusid ja riske.

Vastavalt arsti soovitusele kdige regulaarselt rinnauuringutel.

Arge vétke Estrofem’i

Kui midagi jargnevast loetelust kehtib teie kohta. Kui te ei ole kindel, kas midagi alltoodust

kiib teie kohta, riiikige sellest oma arstiga enne Estrofem’i votmist.

Arge votke Estrofem’i,

- kui teil on rinnanidirmevihk, selle kahtlus voi selle varasem esinemine;

- kui teil on Gstrogeentundlik vihk (nt emakalimaskesta vihk), selle kahtlus voi varasem
esinemine;

- kui teil on ebaselge pdhjusega tupekaudne vereeritus;

- kui teil on emakalimaskesta liigne vohamine (endomeetriumi hiiperplaasia), mida ei ole
ravitud;

- kui teil on vdi on varem olnud verehiiiive veenis (tromboos), néiteks jalaveenis (siivaveenide
tromboos) v&i kopsus (trombemboolia);

- kui teil on vere hiiiibimishéire (nt C-valgu, S-valgu v6i antitrombiini puudulikkus);

- kui teil on voi on hiljuti olnud verehiiiivete poolt arterites pShjustatud haigus nagu néiteks
siidameinfarkt, ajuinsult vdi stenokardia;

- kui teil on vdi olete pddenud maksahaigusi ning maksafunktsiooni néitajad ei ole
normaliseerunud;

- kui teil on harvaesinev périlik haigus porfiiiiria;

- kui olete allergiline (iilitundlik) dstradiooli v6i Estrofem’i mone abiaine suhtes (loetletud
16igus 6, ,,Pakendi sisu ja muu teave®).

Kui moni loetletud seisunditest tekib teil esimest korda Estrofem’i kasutamise ajal, siis 16petage selle
votmine ja pidage viivitamatult ndu oma arstiga.

Hoiatused ja ettevaatusabindud

Enne ravi alustamist teavitage oma arsti, kui teil esineb v&i on varem esinenud moni allpool loetletud

haigus. Need haigused vdivad Estrofem-ravi kdigus korduda voi siiveneda. Sellistel juhtudel v3ib olla

vajalik sagedasem arsti jarelevalve:

- emakasisesed fibroidid;

- emakalimaskesta kasv emakast viljapoole (endometrioos) vdi varasem endomeetriumi
hiiperplaasia (emakalimaskesta vohamine);

- suurenenud risk verehiitivete tekkeks (vt ,,Verehiiiibed veenides (tromboos)*);

- suurenenud risk dstrogeentundliku vihi tekkeks (kui teie emal, 6el v3i vanaemal on olnud
rinnavéhk);

- kdrge vererdhk;

- maksahaigused, nt maksa healoomuline kasvaja;

- diabeet;

- sapikivid;

- migreen v3i tugev peavalu;

- immuunsiisteemi haigus, mis mdjutab paljusid organeid (siisteemne eriitematoosne luupus -
SLE);

- epilepsia;

- astma,

- kdrva trummikilet ja kuulmist m&jutav haigus (otoskleroos);

- kui teie vere rasvatase (trigliitseriidid) on kdrge;

- siidame- voi neeruprobleemidest pShjustatud vedelikupeetus.

Lopetage Estrofem’i votmine ja poorduge viivitamatult arsti poole

Kui mirkate hormoonasendusravi ajal midagi jargnevast loetelust:

- koik seisundid, mis on loetletud 18igus ,,Arge votke Estrofem’i®;

- naha ja silmavalgete kollasus (kollatdbi). See vdib olla maksahaiguse tunnuseks;



- vererdhu markimisvédrne tdus (siimptomiteks voivad olla peavalu, vdsimus, pearinglus);
- esmakordne migreenitaoline peavalu;
- kui rasestute;
- kui mérkate mdnda verehiitivete siimptomi:
- jala valulik turse ja punetus
- ootamatu valu rinnus
- hingamisraskused

Lisainfo vt ,,Verehiiiibed veenides (tromboos)*

Mirkus: Estrofem ei ole rasestumisvastane preparaat. Kui teil on viimasest menstruatsioonist
moddunud vihem kui 12 kuud ja te olete noorem kui 50 aastat, vdite tdiendavalt vajada
rasedust viltivaid vahendeid. Pidage ndu arstiga.

HAR ja vihk

Emakalimaskesta liigne vohamine (endomeetriumi hiiperplaasia) ja emakalimaskestavihk
(endomeetriumivihk)

Ainult 6strogeeni sisaldava HARi kasutamine suurendab emakaga naistel emakalimaskesta liigse
vohamise (endomeetriumi hiiperplaasia) ja emakalimaskestavahi (endomeetriumivéhi) tekke riski.

Progestageeni lisamisel raviskeemi vihemalt 12 pdeval iihe 28-pdevase tsiikli jooksul kaitseb selle
riski eest. Sellepdrast médrab arst teile veel progestageeni, kui teil on emakas alles. Kui teie emakas on
operatsiooni teel eemaldatud, siis arutage oma arstiga, kas te vdite seda ravimit ilma progestageenita
ohutult kasutada.

Vordluseks
50...65-aastastel emakaga naistel, kes ei kasuta HARI, diagnoositakse keskmiselt 5-1 naisel 1000-st
endomeetriumivdhk. Ainult strogeeni sisaldavat HARi kasutavate vanuses 50...65 eluaastat emakaga

naiste puhul vib see number sSltuvalt annusest ja kasutamise kestvusest olla 10...60-1 1000-st (st
5...55 lisajuhtu).

Ootamatu veritsus

Estrofem’i kasutamise ajal esineb teil tiks kord kuus menstruatsioonitaoline verejooks. Kui teil tekib
lisaks igakuisele verejooksule veel ootamatut veritsust véi madrimist, mis:

- kestab kauem kui esimesed 6 ravikuud;

- tekib pérast 6 kuud kestnud Estrofem’i kasutamist;

- jétkub ka pérast Estrofem’i kasutamise 15petamist;

minge voimalikult kiiresti arsti juurde.

Rinnanidirmevihk

Uurimistulemused néitavad, et Ostrogeen-progestageeni kombinatsiooni ja vdib-olla ka ainult
Ostrogeeni sisaldava HARi kasutamine suurendab rinnanddrmevihi riski. See sdltub, kui kaua te votate
HARI. Lisarisk tekib parast moneaastast kasutamist. Kuid see langeb normaalsele tasemele mdne aasta
(mitte rohkem kui 5) jooksul pérast ravi Idpetamist.

Emakata naistel, kes on kasutanud ainult 6strogeeni sisaldavat HARi 5 aasta jooksul, on leitud
rinnanddrmevahi riski vihene suurenemine v3i puudub see iildse.

Vordluseks

50...79-aastastel naistel, kes ei kasuta HARI, diagnoositakse keskmiselt 9...17-1 naisel 1000- st 5
aasta jooksul rinnanddrmevihk. 50...79-aastaste naiste puhul, kes kasutavad dstrogeen- progestageeni
sisaldavat HAR! iile 5 aasta, diagnoositakse keskmiselt 13...23-1 naisel 1000-st 5 aasta jooksul
rinnanddrmevahk (st 4 kuni 6 lisajuhtu).

Kontrollige regulaarselt oma rindu. Minge arsti vastuvotule, kui mérkate jirgmisi muutusi:
- naha lohkuvajumine,



- rinnanibu muutused,
- nihtavad voi tuntavad tiikid.

Lisaks sellele on soovitatav, et osaleksite mammograafilise sdeluuringu programmides, kui teile seda
voimalust pakutakse. On oluline, et te mammograafilisel sdeluuringul teavitaksite teile
rontgenuuringut tegevat meditsiinidde/tervishoiutootajat, et kasutate HARi. HAR v&ib suurendada
rinnanddrme tihedust ning see voib mdjutada mammogrammi tulemust.

Rinnanédédrme tiheduse suurenedes ei pruugi kasvaja mammograafilisel uuringul avastatav olla.

Munasarjavihk

Munasarjavihki esineb harva — palju harvemini kui rinnanddrmevahki. Ainult 6strogeeni voi
Gstrogeen-progestageeni kombinatsiooni sisaldavat hormoonasendusravi on seostatud munasarjavihi
veidi suurema riskiga.

Munasarjavihi risk sdltub vanusest. Niiteks 50...54-aastastel naistel, kes ei saa hormoonasendusravi,
diagnoositakse umbes kahel naisel 2000-st 5-aastase perioodi véltel munasarjavihk. Naistel, kes on
saanud hormoonasendusravi 5 aastat, esineb umbes 3 munasarjavahijuhtu 2000 kasutaja kohta (st
umbes 1 lisajuht).

HARIi méju siidamele ja vereringele

Verehiiiibed veenides (tromboos)

HAR suurendab veenides verehiiiivete tekkimise riski 1,3...3-kordselt, seda eriti ravi esimesel
aastal.

Verehiitivete teke voib olla tdsine probleem, sest kui mdni nendest jduab kopsu, siis v3ib see
pohjustada valu rinnus, hingamisraskusi, minestamist voi isegi surma.

Teil on suurem tdendosus verehiitivete tekkeks, kui saate vanemaks ning midagi alltoodust

kehtib teie kohta. Teavitage oma arsti nendest olukordadest:

- kui te ei ole vdimeline suure operatsiooni, vigastuse vdi haiguse tottu pikemat aega kdima (vt ka
16ik 3, Kui teil seisab ees operatsioon);

- kui te olete tugevalt iilekaaluline (KMI>30 kg/m?);

- kui teil esineb vere hiilibivusega probleeme, mis vajavad pikaaegset antikoagulantravi;

- kui teil voi kellelgi teie lahisugulastest on esinenud verehiiiibeid jalas, kopsus vdi mdnes muus
organis;

- kui pSete siisteemset eriitematoosset luupust (SEL);

- kui pdete vihki.

Verehiilivete stimptomite kohta lugege 15igust ,,.opetage Estrofem’i vétmine ning nende ilmnemisel
minge kohe arsti vastuvdtule.

Vordluseks

50-ndates eluaastates naistel, kes ei kasuta HARI, diagnoositakse keskmiselt 4-1 kuni 7-I naisel 1000-st
5 aasta jooksul verehiiiive veenides.

50-ndates eluaastates naiste puhul, kes kasutavad Sstrogeen-progestageeni sisaldavat HAR! iile 5
aasta, diagnoositakse 9 kuni 12 juhtu 1000 kasutaja kohta (st 5 lisajuhtu).

50-ndates eluaastates naiste puhul, kellelt on emakas eemaldatud ning kes on kasutanud ainult
Ostrogeeni sisaldavat HAR! iile 5 aasta, diagnoositakse 5 kuni 8 juhtu 1000 kasutaja kohta (st 1
lisajuht).

Siidamehaigus (infarkt)
Ei ole tdendeid selle kohta, et HAR aitab ennetada infarkti.

Ule 60-aastastel naistel, kes kasutavad ostrogeen-progestageeni kombinatsiooni sisaldavat HARi, tekib
siidamehaigus veidi suurema tdendosusega kui neil, kes ei kasuta HARi.

Naistel, kellelt on emakas eemaldatud ning kes kasutavad ainult 6strogeeni sisaldavat HAR!,
ei ole siidamehaiguse tekke risk suurenenud.



Ajuinsult
HARI kasutajatel on ajuinsuldi tekkerisk vdrreldes mittekasutajatega 1,5 korda suurem. HARi
kasutavate naiste iildine risk insuldi tekkeks vanuse tdustes suureneb.

Vordluseks

50-ndates eluaastates naiste puhul, kes ei kasuta HARI, diagnoositakse 8 ajuinsuldi juhtu 1000 naise
kohta 5 aasta jooksul. 50-ndates eluaastates naiste puhul, kes kasutavad HARI, diagnoositakse 11
ajuinsuldi juhtu 1000 naise kohta 5 aasta jooksul (st 3 lisajuhtu).

Muud seisundid
HAR ei enneta mélukaotust. Milukaotuse risk vdib olla monevorra kdrgem naistel, kes hakkavad
kasutama monda HARI preparaati parast 65-ndat eluaastat. Pidage ndu oma arstiga.

Kasutamine koos teiste ravimitega

Moned ravimid vdivad mdjutada Estrofem’i toimet ning kaasa tuua ebaregulaarseid veritsusi.
See kiib jargmiste ravimite kohta:

- epilepsiaravimid (nditeks fenobarbitaal, feniitoiin ja karbamasepiin);

- tuberkuloosiravimid (néiteks rifampitsiin ja rifabutiin);

- HIV-infektsiooniravimid (nditeks nevirapiin, efavirens, ritonaviir ja nelfinaviir);

- liht-naistepunaiirti (Hypericum perforatum) sisaldavad taimsed preparaadid.

Palun informeerige oma arsti voi apteekrit, kui te kasutate voi olete hiljuti kasutanud mingeid muid
ravimeid, kaasa arvatud ilma retseptita ostetud ravimeid, taimseid preparaate v6i muid loodustooteid.

Estrofem koos toidu ja joogiga
Tablette vaib votta koos toidu ja joogiga voi ka ilma nendeta.

Autojuhtimine ja masinatega to6tamine
Teadaolevalt ei mojuta Estrofem’i kasutamine masinatega to6tamise vai autojuhtimise vdimet.

Oluline teave moningate Estrofem’i koostisainete suhtes
Estrofem sisaldab laktoosmonohiidraati. Kui te ei talu teatud suhkruid, peate enne Estrofem’i votmist
konsulteerima arstiga.

Laboratoorsed analiiiisid

Kui te peate andma vereanaliiiisi, siis teavitage laboripersonali Estrofem’i vétmisest, sest ravim v3ib
mojutada teatud analiitiside tulemusi.

Rasedus ja imetamine

Estrofem on kasutamiseks ainult postmenopausis naistel. Kui rasestute, siis 15petage Estrofem’i
kasutamine ja vdtke ithendust oma arstiga.

3. Kuidas Estrofem’i kasutada

Votke Estrofem’i alati vastavalt arstilt saadud juhistele. Kui te ei ole milleski kindel, pidage ndu oma
arsti vOi apteekriga.

Kui teil on emakas eemaldatud véi teil ei ole menstruatsioone ning te ei kasuta teisi hormoonravi
preparaate, vdite ravi alustada suvalisel pédeval.

Vatke iiks tablett pievas, iga piev ligikaudu iihel ja samal kellaajal. Kui olete dra kasutanud kdik
pakendis olnud 28 tabletti, votke uus pakend ja jéitkake ravi ilma katkestust tegemata.

Infot kalenderpakendi kasutamise kohta vt ,,KASUTUSJUHEND” pakendi infolehe 1pus.



Arst peaks piitidma médrata koige vdiksemat siimptomeid leevendavat annust vdimalikult lithikeseks
ajaks. Kui arvate, et teie annus on liiga tugev vdi pole piisavalt tugev, siis radkige sellest oma arstiga.

Kui teil on emakas eemaldatud, ei kirjuta arst teile lisaks progestageeni (teine naissuguhormoon), v.a
endometrioosi (emakalimaskesta paiknemine viljaspool emakat) puhul.

Kui olete siiani kasutanud teisi HARi ravimeid, siis kiisige oma arstilt voi apteekrilt, millal peaksite
alustama Estrofem-raviga.

Te ei peaks muretsema, kui teil tekib libimurdeverejooks v&i méédrimine, eriti kui see tekib esimestel
kuudel parast HARi alustamist. (Tdiendava teabe saamiseks vt ka 16ik 2 ,,HAR ja vdhk*,
,Emakalimaskesta liigne vohamine (endomeetriumi hiiperplaasia) ja emakalimaskestavihk
(endomeetriumivahk)®).

Kui te votate Estrofem’i rohkem, kui ette nihtud
Kui olete votnud ettendhtust rohkem Estrofem-tablette, pidage ndu arsti vdi apteekriga. Estrofem’i
iileannustamine v3ib pdhjustada iiveldust ja oksendamist.

Kui te unustate Estrofem’i vitta

Kui unustasite tableti votta tavapérasel ajal, siis piiiidke see votta jargmise 12 tunni jooksul. Kui
mo66dunud on rohkem kui 12 tundi, alustage jargmisel paeval tavapiraselt. Arge votke kahekordset
annust, kui ravim jdi eelmisel korral votmata. Vahelejdanud annus vdib pdhjustada
labimurdeverejookse ja madrimist juhul, kui emakas on alles.

Kui te lopetate Estrofem’i kasutamise
Kui soovite Estrofem-ravi 15petada, pidage ndu oma arstiga. Ta seletab teile ravi katkestamise mdju ja
arutab teiega teisi ravivdimalusi.

Kui teil on lisakiisimusi selle ravimi kasutamise kohta, pidage ndu oma arsti voi apteekriga.

Kui teil seisab ees operatsioon

Kui teil seisab ees operatsioon, rigkige oma arstile, et votate Estrofem’i. HARi katkestamine v&ib olla
vajalik 4...6 nddalat enne operatsiooni, et vihendada trombi tekke riski (vt 16ik 2, ,,Verehiitibed
veenides). Kiisige oma arstilt, millal vdite taas raviga alustada.

4. Voimalikud korvaltoimed

Haigused, mis esinevad HARi kasutavatel naistel sagedamini kui HARi mittekasutavatel naistel, on
jérgmised:

- rinnanddrmevéahk,

- emaka limaskesta liigne vohamine vdi vihk (endomeetriumi hiiperplaasia voi -vihk),

- munasarjavihk,

- verehiiiibed jalaveenides vdi kopsudes (venoosne trombemboolia),

- stidamehaigus,

- ajuinsult,

- vOimalik malukaotus, kui HARi on alustatud pérast 65. eluaastat.

Lisainfot nende korvaltoimete kohta vaata 16igus 2.

Ulitundlikkus/allergia (aeg-ajalt — avaldub 1...10 kasutajal 1000-st). Kuigi see on aeg-ajalt esinev
k&rvaltoime, vdib see esineda. Ulitundlikkuse/allergia tunnusteks vdivad olla iiks voi mitmed
jéargnevast loetelust: 166ve, siigelus, hingamisraskus, madal vererdhk (kahvatu ja jahe nahk,
siidamepekslemine), peap6oritus, higistamine, mis vdivad olla anafiilaktilise Soki tunnused. Mdne
nimetatud siimptomi ilmnemisel 15petage Estrofem’i votmine ja otsige meditsiinilist abi.

Allpool loetletud kdrvaltoimed esinevad kindla sagedusega, mida defineeritakse jargnevalt:
Viga sage (rohkem kui 1-1 kasutajal 10-st)



Sage (1-1 kuni 10-1 kasutajal 100-st)

Aeg-ajalt (1-1 kuni 10-1 kasutajal 1000-st)

Harv (1-1 kuni 10-1 kasutajal 10 000-st)

Viga harv (vdhem kui 1-I kasutajal 10 000-st)
Teadmata (ei saa hinnata olemasolevate andmete alusel)

Sagedad korvaltoimed

- depressioon

- peavalu

- kdhuvalu

- iiveldus

- jalakrambid

- rindade valulikkus, tundlikkus vdi suurenemine
- tursed (vedelikupeetus)

- kehakaalu suurenemine

Aeg-ajalt esinevad kérvaltoimed

- niagemishéired

- verehiiiibe teke veenides (tromboos)
- korvetised (diispepsia)

- oksendamine

- kdhugaasid ja -puhitus

- sapikivid

- siigelus, ndgestobi (urtikaaria)

Viga harva esinevad korvaltoimed

- ebaregulaarne tupekaudne verejooks*
- migreen, selle halvenemine

- ajuinsult

- unetus

- epilepsia

- libiido hédired

- tupe seennakkus

- astma halvenemine

- peapdoritus

- kdhulahtisus

- juuste viljalangemine (alopeetsia)
- vererShu tous

* naised, kelle emakas on alles

Alljargnevad kdrvaltoimed on esinenud teiste HARi preparaatide kasutamisel
- sapipdie haigused
- erinevad nahahaigused:
- laigud nahal, eriti ndol ja kaelal, tuntud ka kui ,,rasedusplekid* (kloasmid);
- valulike punetavate sdlmekeste teke nahal (nodoosne eriiteem);
- mérklauakujulise punetusega voi villidega nahalodve (multiformne eriiteem).

Korvaltoimetest teavitamine

Kui teil tekib tikskoik milline kdrvaltoime, pidage ndu oma arsti voi apteekriga. Kdrvaltoime vaib olla
ka selline, mida selles infolehes ei ole nimetatud. Kdrvaltoimetest vdite ka ise teavitada
www.ravimiamet.ee kaudu. Teavitades aitate saada rohkem infot ravimi ohutusest.

5. Kuidas Estrofem’i siilitada

Hoidke laste eest varjatud ja kéttesaamatus kohas.



Arge kasutage Estrofem’i parast kalblikkusaega, mis on margitud sildil ja karbil.
Kolblikkusaeg viitab selle kuu viimasele pievale.

Mitte hoida kiilmkapis.

Arge visake ravimeid kanalisatsiooni ega olmejiitmete hulka. Kiisige oma apteekrilt, kuidas visata dra
ravimeid, mida te enam ei kasuta. Need meetmed aitavad kaitsta keskkonda.

6. Pakendi sisu ja muu teave

Mida Estrofem sisaldab

Toimeaine on dstradiool 2 mg (6stradioolhemihiidraadina).

Abiained on laktoosmonohiidraat, maisitérklis, hiidrokstipropiiiiltselluloos, talk ja
magneesiumstearaat.

Tableti kate sisaldab hiipromelloosi, talki, titaandioksiidi (E171), makrogool 400 ja indigokarmiini
(E132).

Kuidas Estrofem viilja niieb ja pakendi sisu

Umarad Shukese poliimeerikattega sinised tabletid, diameetriga 6 mm. Tablettidel on iihel
pool mérgistus NOVO 280.

Pakendi suurused:

28 dhukese poliimeerikattega tabletti.

Miiiigiloa hoidja ja tootja

Teisese miiiigiloa hoidja:
First Pharma OU

Endla 69/Keemia 4
10615 Tallinn

Eesti

Tel: +372 6440098
e-post: info@firstpharma.ee

Tootja:

Novo Nordisk A/S

Novo Allé

DK-2880 Bagsverd, Taani

Umberpakendaja:

GPE Globalpharma OU
Tiigi 61b

50410 Tartu

Eesti

See ravim on saanud miitigiloa Euroopa Majanduspiirkonna liikmesriikides jargmiste
nimetustega: Estrofem — vilja arvatud
Saksamaa: Estrifam 2 mg

Infoleht on viimati uuendatud septembris 2016.



KASUTUSJUHEND

Kuidas kasutada kalenderpakendit

1. Paigaldage pievameelespea
Keerake sisemist ketast nii, et soovitud nddalapdev asetseks viikese plastriba vastas.

2. Votke esimene tablett
Lohkuge plastriba ja raputage vélja esimene tablett.

3. Keerake ketast iga piev

Jargmisel pdeval keerake ldbipaistvat ketast paripdeva iihe iihiku vdrra, nagu noolega nédidatud.
Raputage vilja jargmine tablett. V3tke ainult iiks tablett pievas.

Labipaistvat ketast saab keerata ainult parast seda, kui tablett on vilja voetud.



