Indlaegsseddel: Information til patienten
Enspryng 120 mg injektionsveeske, oplgsning i fyldt injektionssprgjte
satralizumab

vDette leegemiddel er underlagt supplerende overvagning. Dermed kan der hurtigt tilvejebringes nye
oplysninger om sikkerheden. Du kan hjelpe ved at indberette alle de bivirkninger, du far. Se sidst i
afsnit 4, hvordan du indberetter bivirkninger.

Laes denne indlaegsseddel grundigt, inden du begynder at bruge dette leegemiddel, da den
indeholder vigtige oplysninger.

. Gem indlegssedlen. Du kan fa brug for at lzese den igen.

. Sparg leegen, apotekspersonalet eller sygeplejersken, hvis der er mere, du vil vide.

. Lagen har ordineret dette leegemiddel til dig personligt. Lad derfor veere med at give medicinen
til andre. Det kan vare skadeligt for andre, selvom de har de samme symptomer, som du har.

. Kontakt lzegen, apotekspersonalet eller sygeplejersken, hvis du far bivirkninger, herunder
bivirkninger, som ikke er naevnt i denne indleegsseddel. Se afsnit 4.

Ud over denne indleegsseddel, vil din leege ogsa give dig et patientkort, som indeholder vigtig
sikkerhedsinformation, som du skal veere opmarksom pa fer og under behandlingen med Enspryng.
Hav altid dette patientkort pa dig.

Se den nyeste indleegsseddel pd www.indlaegsseddel.dk

Oversigt over indleegssedlen

Virkning og anvendelse

Det skal du vide, far du begynder at bruge Enspryng
Sédan skal du bruge Enspryng

Bivirkninger

Opbevaring

Pakningsstarrelser og yderligere oplysninger

I A

Brugsvejledning

1. Virkning og anvendelse
Virkning

Enspryng indeholder det aktive stof satralizumab. Det er et protein, der kaldes et monoklonalt antistof.
Monoklonale antistoffer er designet til at genkende og hefte sig til et bestemt stof i kroppen.

Anvendelse

Enspryng er et leegemiddel til behandling af neuromyelitis optica spektrum sygdom (NMOSD) hos
voksne og unge fra 12 ars alderen.

Hvad er NMOSD?

NMOSD er en sygdom i centralnervesystemet, der farst og fremmest pavirker synsnerverne og
rygmarven. Det opstar fordi kroppens immunforsvar, ikke virker som det skal, og angriber nerver i
kroppen.

. Skaderne pa synsnerven forarsager haevelser, der giver smerter og tab af syn.


http://www.indlægsseddel.dk/

. Skaderne pa rygmarven forarsager svaghed eller tab af beveegelse i benene eller armene,
falelseslgshed og problemer med blare- og tarmfunktionen.

Nar patienter med NMOSD har et attak, er der havelser i nervesystemet. Det sker ogsa, nar
sygdommen vender tilbage (tilbagefald). Heevelserne medfarer nye symptomer eller, at tidligere
symptomer vender tilbage.

Sadan virker Enspryng

Enspryng blokerer virkningen af et protein, der hedder interleukin-6 (IL-6), der er en del af de
processer, der medfarer skade og haevelser i nervesystemet. Ved at blokere virkningen, mindsker
Enspryng risikoen for tilbagefald eller attak hos patienter med NMOSD.

2. Det skal du vide, fer du begynder at bruge Enspryng
Brug ikke Enspryng

. hvis du er allergisk over for satralizumab eller et af de gvrige indholdsstoffer i leegemidlet
(angivet i afsnit 6).

Hvis ovenstaende geelder for dig, eller du er i tvivl, ma du ikke bruge Enspryng, far du har talt med
leegen, apotekspersonalet eller sygeplejersken.

Advarsler og forsigtighedsregler
Kontakt straks lzegen, hvis du oplever allergiske reaktioner (se afsnit 4. Bivirkninger).

Kontakt leegen, apotekspersonalet eller sygeplejersken, far du bruger Enspryng, hvis én eller flere af
nedenstaende punkter geelder for dig (eller du er i tvivl).

Infektioner

Du ma ikke bruge Enspryng, hvis du har en infektion. Kontakt straks leegen eller sygeplejersken,
hvis du tror, du har en infektion - inden, under og efter behandling med Enspryng — for eksempel:
° feber eller kulderystelser

hoste, der ikke gar vaek

ondt i halsen

forkalelsessar eller sar pa kensorganer (herpes simplex)

helvedesild (herpes zoster)

rgdme af huden, havelse, amhed eller smerter

utilpashed, diarré eller mavesmerter.

Du vil ogsa finde denne information i patientkortet, som du har faet af din leege. Det er vigtigt, at du
altid har dette kort med dig, og viser det til enhver laege, sygeplejerske eller omsorgsperson.

Din leege vil vente med at give dig Enspryng indtil infektionen er under kontrol, eller lade dig fortsette
med at tage Enspryng.

Vaccinationer

Forteel det til laegen, hvis du for nylig er vaccineret eller planlaegger at blive vaccineret i n@ermeste

fremtid.

° Laegen vil tjekke, om du mangler nogle vacciner, inden du begynder behandling med Enspryng.

. Du ma ikke fa levende eller levende-svakkede vacciner (for eksempel BCG mod tuberkulose
eller vaccine for gul feber), mens du er i behandling med Enspryng.



Leverenzymer

Enspryng kan pavirke leveren og fa antallet af nogle leverenzymer i blodet til at stige. Inden og under
din behandling med Enspryng vil du fa taget blodprever for at kontrollere, hvor godt din lever virker.
Kontakt straks leegen eller sygeplejersken, hvis du har ét eller flere tegn pa leverskade under eller
efter behandlingen med Enspryng:

. gulfarvning af huden og det hvide i gjnene (gulsot)

. mgrkfarvet urin

. utilpashed

(] mavesmerter

Hvide blodlegemer

Du vil fa taget blodpraver, inden du far Enspryng og under behandlingen, for at kontrollere antallet af
hvide blodlegemer i blodet.

Bgrn og unge

Giv ikke dette legemiddel til barn, der er under 12 ar. Det er vigtigt, fordi det endnu ikke er undersggt
til denne aldersgruppe.

Brug af anden medicin sammen med Enspryng

Forteel det altid til legen eller apotekspersonalet, hvis du tager anden medicin, for nylig har taget
anden medicin eller planlaegger at tage anden medicin.

Forteel det altid til leegen eller apotekspersonalet, hvis du tager anden medicin som f.eks. warfarin
carbamazepin, phenytoin og theophyllin, da det kan vaere ngdvendigt at tilpasse dosis.

Graviditet og amning

Hvis du er gravid eller ammer, har mistanke om, at du er gravid, eller planleegger at blive gravid, skal
du sperge legen eller apotekspersonalet til rads, for du bruger dette laegemiddel.

Leagen vil maske rade dig til at holde op med at amme, hvis du skal behandles med Enspryng. Det
vides ikke, om Enspryng udskilles i brystmalk.

Trafik- og arbejdssikkerhed

Enspryng vil sandsynligvis ikke pavirke din evne til at fare motorkaretgj, cykle, betjene veerktgj eller
maskiner.

3. Sadan skal du tage Enspryng

Brug altid legemidlet ngjagtigt efter leegens eller apotekspersonalets anvisning. Er du i tvivl, sa sperg
leegen eller apotekspersonalet.

Den anbefalede dosis

Hver indsprgjtning indeholder 120 mg satralizumab. Den farste indsprejtning gives, mens laegen eller

sygeplejersken er tilstede.

. De farste tre indsprajtninger gives én gang hver 2. uge. Det er start-doser.

. Herefter gives indsprgjtningen én gang hver 4. uge. Det er vedligeholdelses-doser. Fortsat med
indsprgjtningerne én gang hver 4. uge, sa lznge som leegen anbefaler.



Sadan tages Enspryng

o Enspryng gives som indsprgjtning under huden (subkutant).
. Indsprgjt alt indholdet fra sprajten hver gang.

Nar du farst begynder pa behandlingen, vil leegen eller sygeplejersken maske vaelge at give dig

indsprgjtningen med Enspryng. Laegen kan dog beslutte, at du selv eller en voksen omsorgsperson,

kan give indsprgjtningen med Enspryng.

o Du eller din omsorgsperson vil blive oplart i at give indsprgjtningen med Enspryng.

. Kontakt lzegen eller sygeplejersken hvis du eller din omsorgsperson har spgrgsmal til, hvordan
indsprgjtningen skal gives.

Las brugsvejledningen grundigt i bunden af denne indlaegsseddel, der forklarer, hvordan du skal
indsprgjte Enspryng.

Hvis du har brugt for meget Enspryng

Da Enspryng er i en fyldt sprajte, er det ikke sandsynligt, at du far for meget. Hvis du alligevel bliver
usikker, kan du kontakte laegen, apoteket eller sygeplejersken.

Ring til legen, hvis du ved en fejl kommer til at indsprgjte flere doser, end du skal. Tag altid ssken
med, nar du besgger leegen.

Hvis du har glemt at tage Enspryng

For at behandlingen bliver sa effektiv som muligt, er det meget vigtigt, at du fortseaetter med at tage
indsprgjtningerne.

Hvis du far indsprgjtningerne hos laegen eller sygeplejersken, og du kommer til at springe en aftale
over, skal du straks lave en ny aftale.

Hvis du selv tager indsprgjtningerne med Enspryng, og du glemmer en indsprgjtning, skal du tage den
sa hurtigt som muligt. Du skal ikke vente til naste planlagte indsprgjtning. Nar du har taget den
glemte indsprgjtning, skal naste indsprgjtning enten gives:

° som start-dosis 2 uger senere

° som vedligeholdelsesdosis 4 uger senere.

Kontakt leegen, apoteket eller sygeplejersken, hvis du er i tvivl.

Hvis du holder op med at bruge Enspryng

Det er vigtigt, at du ikke holder op med at tage Enspryng uden at snakke med leegen farst. Sperg
lzegen, apotekspersonalet eller sygeplejersken, hvis der er noget, du er i tvivl om.

4, Bivirkninger

Dette lzgemiddel kan som alle andre leegemidler give bivirkninger, men ikke alle far bivirkninger.
Allergiske reaktioner

Kontakt straks lzegen eller tag pa skadestuen, hvis du har tegn pa en allergisk reaktion under eller efter
indsprgjtningen. Tegn pa allergisk reaktion kan vare:

° at det strammer for brystet eller hvaesende vejrtreekning

. andengd
. feber eller kulderystelser



svear svimmelhed eller grhed
heevede lzeber, tunge, ansigt
klge, neldefeber eller udslaet

Lad veere med at tage flere doser, far du har talt med leegen, og leegen har sagt, at du skal tage naeste

dosis.

Reaktioner i forbindelse med indsprgjtningen (meget almindelig: kan pavirke mere end 1 ud af 10
patienter).

De fleste reaktioner er lette, men nogle kan vare alvorlige.

Kontakt straks leegen eller sygeplejersken, hvis du oplever ét eller flere af falgende tegn under eller
efter indsprajtningen — serligt i de farste 24 timer efter indsprgjtningen:

radme, klge, smerte eller haevelse, dér hvor indsprgjtningen er givet
udsleet, rad eller klgende hud eller nzeldefeber

hedeture

hovedpine

irritation, haevelser eller smerter i svaelget

andengd

lavt blodtryk (svimmelhed og grhed)

feber eller kulderystelser

treethed

utilpashed eller diarré

hurtig hjerterytme, flagrende eller hamrende hjerteslag.

Kontakt straks leegen eller sygeplejersken, hvis du oplever ét eller flere af ovennavnte symptomer.

Andre bivirkninger:
Meget almindelig (kan pavirke mere end 1 ud af 10 patienter):

hovedpine

ledsmerter

hgijt niveau af lipider i blodet (fedtstoffer)
lavt niveau af hvide blodlegemer i blodpraver

Almindelig (kan pavirke 1 ud af 10 patienter)

folelse af stivhed

migraene

langsom hjerterytme (bradykardi)

forhgjet blodtryk

sgvnlgshed

haevelser i ben, fadder eller haender

udslet eller klge

allergier eller hafeber

irriterede slimhinder i maven (gastritis), inklusive mavesmerter og kvalme
vaegtegning

blodpraver der viser:

- lavt fibrinogen-niveau (et protein der medvirker til, at blodet starkner).
- hgjt niveau af leverenzymer (transaminaser, kan vare tegn pa leverproblemer)
- hgijt bilirubin-niveau (kan vare tegn pa leverproblemer)

- lavt antal blodplader (som nemt kan medfare blgdning og bla marker)



Indberetning af bivirkninger

Hvis du oplever bivirkninger, bgr du tale med leegen, apotekspersonalet eller sygeplejersken. Dette
galder ogsa mulige bivirkninger, som ikke er medtaget i denne indleegsseddel. Du kan ogsa indberette
bivirkninger direkte til Leegemiddelstyrelsen (se detaljer nedenfor). Ved at indrapportere bivirkninger
kan du hjeelpe med at fremskaffe mere information om sikkerheden af dette leegemiddel.

Legemiddelstyrelsen

Axel Heides Gade 1

DK-2300 Kgbenhavn S

Websted: www.meldenbivirkning.dk

5. Opbevaring

. Opbevar legemidlet utilgengeligt for barn.

. Brug ikke leegemidlet efter den udlgbsdato, der star pa etiketten pa den fyldte sprajte og pa
asken efter ‘EXP’. Udlgbsdatoen er den sidste dag i den navnte maned.

. Opbevar i kaleskab (2°C-8°C). Ma ikke fryses. Brug ikke sprgijten, hvis den har veeret frosset.
Opbevar altid sprgjten tart.

. Opbevar de fyldte sprajter i asken for at beskytte mod lys og fugt.
Hvis Enspryng ikke er abnet og stadig er i asken, kan legemidlet tages ud af kaleskabet i en
enkelt periode pa op til 8 dage og opbevares under 30°C. Lag ikke Enspryng tilbage i
keleskabet.

o Hvis den fyldte sprgjte har vaeret ude af kaleskabet i mere end 8 dage, skal den smides ud.

Brug ikke lzegemidlet hvis vaesken er uklar, misfarvet eller indeholder urenheder. Enspryng er en
farvelgs til svagt gul veaeske.

Laegemidlet indsprajtes lige efter haetten er fjernet og senest 5 minutter efter for at undga, at veesken i
den fyldte sprgjte tarrer ud og blokerer kanylen. Hvis den fyldte sprajte ikke bruges inden for 5
minutter, efter hatten er fjernet, skal den smides i en beholder til skarpe genstande, og en ny fyldt
sprgjte geres Klar.

Sperg pa apoteket, hvordan du kommer af med medicinrester. Af hensyn til miljget ma du ikke smide

medicinrester i aflgbet eller skraldespanden.

6. Pakningsstarrelser og yderligere oplysninger

Enspryng indeholder:

. Aktivt stof/aktive stoffer: satralizumab. Hver fyldt sprgjte indeholder 120 mg satralizumab i 1
ml.

. @vrige indholdsstoffer: histidin, asparaginsyre, arginin, poloxamer 188, vand til
injektionsvaesker.

Udseende og pakningssterrelser

. Enspryng er en farvelgs til svagt gul veeske.

. Enspryng er en oplgsning til injektion.

. Hver &ske Enspryng indeholder én fyldt sprejte. Hver multipakning med Enspryng indeholder 3
(3 pakker af 1) fyldte sprajter. Ikke alle pakningsstarrelser er ngdvendigvis markedsfart.

Indehaver af markedsfgringstilladelsen

Roche Registration GmbH
Emil-Barell-Strasse 1



79639 Grenzach-Wyhlen
Tyskland

Fremstiller

Roche Pharma AG
Emil-Barell-Strasse 1
79639 Grenzach-Wyhlen
Tyskland

Hvis du gnsker yderligere oplysninger om dette leegemiddel, skal du henvende dig til den lokale
repraesentant for indehaveren af markedsferingstilladelsen:

Danmark
Roche Pharmaceuticals A/S
TIf: +45 - 36 39 99 99

enne indlaegsseddel blev senest endret marts 2023

Du kan finde yderligere oplysninger om dette leegemiddel pa Det Europaiske Lagemiddelagenturs
hjemmeside http://www.ema.europa.eu

Der er ogsa links til andre websteder om sjeeldne sygdomme og om, hvordan de behandles.


http://www.ema.europa.eu/

Brugsvejledning

Lees brugsvejledningen
far du begynder at bruge de fyldte sprajter
hver gang du far udleveret din medicin, da den kan veere blevet opdateret.

o Denne information erstatter ikke den samtale, du skal have med laegen eller sygeplejersken om
din sygdom eller behandling.

o Lagen eller sygeplejersken beslutter, om du selv eller din omsorgsperson, kan give dig
indsprajtningerne hjemme. De vil ogsa vise dig, eller din omsorgsperson, hvordan du giver
indsprajtningen rigtigt og sikkert, inden du selv ger det farste gang.

o Sparg legen eller sygeplejersken, hvis der er noget, du er i tvivl om.

Vigtig information

o Sprgjterne er fyldt med et leegemiddel, der hedder Enspryng.

e Eneske med Enspryng indeholder kun én fyldt spraijte.

o De fyldte sprajter kan kun bruges én gang.

e Del ikke dine sprgjter med andre.

e Tag ikke hatten af kanylen, far du er klar til indsprgjtningen med Enspryng.
e Brug ikke sprgjten, hvis du er kommet til at tabe den eller beskadige den.

e Prov ikke pa noget tidspunkt at skille sprgjten ad.

e Efterlad ikke sprgjten uden opsyn.

e Brug ikke den samme sprgijte igen.

Det har du brug for, for at kunne give indsprgjtningen
FAEsken med Enspryng indeholder:
o 1 fyldt spraijte til éngangsbrug.

Du har ogsa brug for fﬂlgende som ikke er indeholdt i &sken:

L O —ﬁ

e 1 spritserviet
o 1 sterilt stykke vat eller gaze
o 1lille plaster

e 1 beholder til skarpe genstande, sa du kan smide kanylehztten og den brugte sprajte sikkert ud.
Se trin 21 “Sadan smider du Enspryng ud” i slutningen af denne brugsvejledning.




Fyldt sprgjte med Enspryng (figur A og B)

Inden brug:

Aktiveringssikringer
Sprajtecylinder {ma ikke rares)
= A
= ==
Kanylehastte Udlsbsdato Stempel
Figur A
Efter brug:

Automatisk kanylehaeette
(aktiveret og last)

Figur B
Sprajten har et automatisk kanylehatte, der deekker kanylen, nar indsprgjtningen er gennemfart.

Sadan forbereder du indsprgjtningen med Enspryng

1. Tag asken med sprgjten ud af kaleskabet og laeg den pa en ren, lige overflade med god plads
(f.eks. bord).

2. Kontrollér udlgbsdatoen bag pa asken (figur C). Brug ikke sprgijten, hvis datoen er overskredet.
3. Kontrollér om asken er forseglet (figur C). Brug ikke sprajten, hvis forseglingen er brudt.

Hvis udlgbsdatoen er overskredet, eller forseglingen er brudt, skal du ga til trin 21, “ Sadan
kommer du af med affaldet efter indsprgjtningen” og kontakte lzegen eller sygeplejersken.

@ « Kontroliér udiabsdato (pé bagsiden)
- = Kontroliér om sesken er forseglet




4. Abn den forseglede aske (figur D).

4

Figur D

5. Hold om sprgjtecylinderen, nar du forsigtigt tager sprajten ud af asken (figur E).
e Vend ikke asken pa hovedet, nar du tager sprajten ud.
o Rar ikke ved aktiveringssikringerne. Det kan beskadige sprgjten.

e Hold ikke om stemplet eller kanylehztten.

Figur E

Kontrollér sprajten (figur F)
6. Kontrollér udlgbsdatoen pa sprgjten. Brug ikke sprgjten, hvis datoen er overskredet.
7. Kontrollér spragjten for skader. Brug ikke sprgjten, hvis den er revnet eller i stykker.

8. Kontrollér i kontrolvinduet, at vaesken er klar og farvelgs til svagt gul. Brug ikke sprgjten, hvis
vaesken er uklar, misfarvet, eller der er urenheder i.

e Der kan veere sma luftbobler i sprajten. Det er normalt, og du skal ikke prave at fierne dem.

O)

» Kontroliér udlebsdato
» Kontrollér vaesien
= Kontrollér om sprajten er beskadiget

Figur F

Hvis udlgbsdatoen er overskredet, sprgjten er beskadiget eller veesken er uklar, misfarvet eller
der er urenheder i, skal du ikke bruge sprgjten. Sa skal du ga til trin 21 «“ Sddan kommer du af
med affaldet efter indsprgjtningen” og kontakte leegen eller sygeplejersken.
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Sprgjten skal have stuetemperatur

9. Nar du har kontrolleret sprajten, leegger du den pa en ren, lige overflade (for eksempel et bord) i
30 minutter, til den har stuetemperatur (figur G).

Det er vigtigt, at sprejten forsigtigt nar stuetemperatur, fordi indsprgjtninger med koldt
lzegemiddel kan vaere ubehagelige og gare det svaerere at trykke stemplet ned.

o Forkort ikke opvarmningsperioden ved aktivt at opvarme sprgjten.

o Fjern ikke kanylehatten mens sprgjten opvarmes til stuetemperatur.

30 min

Figur G

Vask hander
10. Vask haender med seebe og vand (figur H).

=
{/

Figur H

Find det sted, du vil give indsprgjtningen
11. Find det sted, du vil give indsprgjtningen, enten
e iden nederste del af maven eller

o foran og midt pa larene (figur 1).

/

A~ A

/ /s ( I... ‘.
/-' / ( Y\ \_ Steder du kan give
[ | 1 ; .
L/ ~ o\ indsprejiningen
UiV

.II
Figur |

e Giv ikke indsprgjtningen i et omrade 5 cm rundt om navlen.

e Giv ikke indsprgijtningen i et modermaerke, et ar, et blat meerke eller et sted, hvor huden er gm,
rad, hard eller beskadiget.
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Velg et nyt sted at give indsprgjtningen hver gang. Veelg et nyt sted til hver indsprgjtning, der er
mindst 2,5 cm fra det sted, hvor du sidst gav indsprgjtningen.

Renggr det sted, du vil give indsprgjtningen
12. Tar stedet af med en spritserviet og lad det lufttarre.
e Vift eller pust ikke pa det omrade du har gjort rent.

e Ror ikke ved omradet, inden du giver indsprajtningen.

Figur J

Giv indsprgjtningen med Enspryng

13. Hold sprgjtecylinderen mellem tommelfinger og pegefinger. Trak kanylehatten af med den anden
hand. Maske vil du se en drabe vaske i spidsen af kanylen. Det er helt normalt og pavirker ikke
din dosis (figur K).

e Giv indsprgjtningen inden for 5 minutter, efter du har fjernet haetten — ellers risikerer
du, at kanylen stopper til.

e Tag ikke hatten af kanylen, far du er Klar til at give indsprgjtningen med Enspryng.
e Sat ikke hatten pa kanylen igen, efter du har fjernet den. Det kan beskadige kanylen.

o Rar ikke kanylen, eller lad ikke kanylen rgre ved noget, efter kanylehatten er fjernet.

Figur K

14. Smid straks kanylehatten i beholderen til skarpe genstande. Se trin 21 “Sadan kommer du af
med affaldet efter indsprgjtningen”.

15. Hold sprajtecylinderen mellem tommelfinger og pegefinger, mens du med den anden hand kniber
sammen om det stykke hud, du har gjort rent (figur L).
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16. Sat nalen i med en hurtig beveagelse, ligesom hvis du skulle kaste en dart-pil, i en vinkel pa 45° til
90° (figur L).

e Vinklen pa kanylen ma ikke a&ndres under indsprgjtningen.

o Stik ikke kanylen ind igen.

90° OK

P

Figur L

17. Nar kanylen er inde, kan du slippe hudfolden.

18. Sprajt langsomt al medicinen ind ved forsigtigt at trykke stemplet helt ned, indtil det rammer
aktiveringssikringerne (figur M).

Figur M

19. Slip forsigtigt stemplet og treek kanylen ud af huden i samme vinkel, som du trykkede den ind
(figur N).

Figur N

¢ Kanylen daekkes nu af den automatiske kanylehaette. Hvis kanylen ikke deekkes, skal du
straks leegge sprejten i beholderen til skarpe genstande for at undga stikskader. Se trin 21
“Sadan kommer du af med affaldet efter indspragjtningen”.
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Behandling af indsprgjtningsstedet

20. Det kan blgde en lille smule, der hvor du har givet indsprgjtningen. Du kan presse et stykke vat
eller gaze mod stedet, indtil blgdningen stopper, men det er vigtigt, at du ikke gnider pa det. Hvis
det er ngdvendigt, kan du satte et lille plaster pa. Hvis din hud kommer i kontakt med medicinen,
skal du skylle omradet med vand.

Sadan kommer du af med affaldet efter indsprgjtningen

21. Set ikke kanylehztten tilbage pa sprajten efter brug. Laeg den brugte sprgijte i beholderen til
skarpe genstande straks efter brug (figur O). Det er vigtigt, at du ikke smider sprajten i

husholdningssaffaldet eller til genbrug.

Figur O

e Hvis du ikke har én i forvejen, kan du sperge leegen, sygeplejersken eller apotekspersonalet,
hvor du kan fa en beholder til skarpe genstande, sa du kan smide dine brugte sprgjter og
kanylehatter sikkert ud.

e Sparg laegen, sygeplejersken eller apotekspersonalet, hvad du skal gare med beholderen til
skarpe genstande, nar den er fuld.

o Det er vigtigt, at du ikke smider beholderen til skarpe genstande i husholdningsaffaldet.

e Beholderen til skarpe genstande ma ikke genbruges.
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