Pisomna informacia pre dospelého pouzivatela
p p p

Ranivisio 10 mg/ml injekény roztok
ranibizumab

vTento liek je predmetom d’alSieho monitorovania. To umozni rychle ziskanie novych informacii
o bezpecnosti. Mozete prispiet’ tym, ze nahlasite akékol'vek vedlajsie ucinky, ak sa u vas vyskytnt.
Informacie o tom, ako hlésit’ vedl'ajsie i¢inky, najdete na konci Casti 4.

Pozorne si precitajte celi pisomni informaciu predtym, ako vam podaju tento liek, pretoze

obsahuje pre vas délezité informacie.

- Tuto pisomnu informéaciu si uschovajte. Mozno bude potrebné, aby ste si ju znovu precitali.

- Ak mate akékol'vek d’alSie otazky, obrat’te sa na svojho lekara.

- Ak sa u vas vyskytne akykol'vek vedl'ajsi uc¢inok, obrat'te sa na svojho lekara. To sa tyka aj
akychkol'vek vedlajsich U¢inkov, ktoré nie st uvedené v tejto pisomnej informacii. Pozri Cast’ 4.

V tejto pisomnej informacii sa dozviete:

Co je Ranivisio a na ¢o sa pouziva

Co potrebujete vediet’ predtym, ako vam podaju Ranivisio
Ako sa podava Ranivisio

Mozné vedlajsie ucinky

Ako uchovavat’ Ranivisio

Obsah balenia a d’alSie informacie

ANl ol e

1. Co je Ranivisio a na ¢o sa pouZiva

Co je Ranivisio
Ranivisio je roztok, ktory sa podava injekciou do oka. Ranivisio patri do skupiny liekov nazvanych
antineovaskularizacné latky. Obsahuje liecivo nazvané ranibizumab.

Na ¢o sa pouZziva Ranivisio
Ranivisio sa pouziva u dospelych na liecbu niekol’kych chorob oci, ktoré spdsobuju zhorsenie zraku.

Tieto choroby st dosledkom poskodenia sietnice (vrstvy v zadnej Casti oka citlivej na svetlo), ktorého
pri¢inou je:

- Rast presakujucich, abnormalnych krvnych ciev. Pozoruje sa pri chorobach, ako je vekom
podmienena degeneracia makuly (VPDM) a proliferativna diabeticka retinopatia (PDR,
ochorenie spdsobené cukrovkou). Mdze sa tiez spajat’ s neovaskularizaciou chorioidey (CNV)
v dosledku patologickej kratkozrakosti (PM), angioidnymi pruhmi, centralnou ser6znou
chorioretinopatiou alebo zépalovou CNV.

- Makularny edém (opuch v strede sietnice). Tento opuch méze byt vyvolany cukrovkou
(choroba oznacovana ako diabeticky makularny edém (DME)) alebo upchatim Zil sietnice
(choroba oznacCovana ako okluzia zil sietnice (RVO)).

Ako ucinkuje Ranivisio

Ranivisio Specialne rozpoznava a viaze sa na bielkovinu oznacovanu ako l'udsky vaskularny
endotelialny rastovy faktor A (VEGF-A) pritomny v oku. Nadbytok VEGF-A spdsobuje abnormalny
rast krvnych ciev a opuch v oku, ¢o méze mat’ za nasledok zhorsSenie zraku pri chorobach, ako je
VPDM, DME, PDR, RVO, PM a CNV. Naviazanim sa na VEGF-A mé6ze Ranivisio zamedzit’ jeho
ucinkom a zabranit’ tomuto abnormalnemu rastu a opuchu.

Pri tychto chorobach méze Ranivisio pomdct stabilizovat’ a v mnohych pripadoch zlepsit’ vas zrak.



2. Co potrebujete vediet’ predtym, ako vam podaji Ranivisio

Nesmiete dostavat’ Ranivisio

- ak ste alergicky na ranibizumab alebo na ktortukol'vek z d’alsich zloziek tohto lieku
(uvedenych v Casti 6).

- ak mate v oku alebo v okoli oka infekciu.

- ak vas oko boli alebo je cervené (fazky vnutroo¢ny zapal).

Upozornenia a opatrenia

Predtym, ako vam podaju Ranivisio, obrat'te sa na svojho lekara.

- Ranivisio sa podava ako injekcia do oka. PrileZitostne sa po liecbe Ranivisiom moze vyskytnit
infekcia vnuitornej Casti oka, bolest’ alebo s¢ervenanie (zapal), odlicenie alebo trhlina jednej
z vrstiev v zadnej Casti oka (odlucenie alebo trhlina v sietnici alebo odlucenie alebo trhlina
v pigmentovom epiteli sietnice), alebo zakal Sosovky (katarakta). Je dolezité Co najskor zistit’
a liecit’ takuto infekciu alebo odlucenie sietnice. Ihned’ oznamte svojmu lekarovi, ak sa u vas
objavia priznaky ako bolest’ oka alebo zhorSenie neprijemnych pocitov v oku, silnejsie
sCervenanie oka, neostré alebo oslabené videnie, vacsi poCet malych Ciastociek v zrakovom poli
alebo zvysena citlivost na svetlo.

- U niektorych pacientov sa moze vzapéti po podani injekcie na kratky Cas zvysit’ vnutroocny
tlak. Nemusite si to vSimnut, preto vas lekar mozno sleduje vnutroocny tlak po kazdej injekcii.

- Povedzte svojmu lekarovi, ak ste v minulosti mali o¢né choroby alebo ste dostali liecbu o¢i,
alebo ste mali cievnu mozgovu prihodu alebo ste pocit'ovali prechodné priznaky cievnej
mozgovej prihody (slabost’ alebo ochrnutie koncatin alebo tvare, tazkosti s rozpravanim alebo
porozumenim). Tato informécia sa bude brat’ do uvahy pri rozhodovani, ¢i je liecba Ranivisiom
pre vas vhodna.

Podrobnejsie informacie o vedlajsich ucinkoch, ktoré sa mozu vyskytnat’ pocas liecby Ranivisiom, si
pozrite v Casti 4 (,,Mozné vedlajsie ucinky*).

Deti a dospievajuci (mladsi ako 18 rokov)
Pouzitie Ranivisia u deti a dospievajucich nebolo stanovené, a preto sa neodporuca.

Iné lieky a Ranivisio
Ak teraz uzivate alebo ste v poslednom Case uzivali, ¢i prave budete uzivat’ d’alsie lieky, povedzte to
svojmu lekarovi.

Tehotenstvo a dojcenie

- Zeny, ktoré mozu otehotniet’, musia pouzivat’ Gi¢innt antikoncepciu pocas lie¢by a pocas
najmenej troch mesiacov od poslednej injekcie Ranivisia.

- Nie st skusenosti s pouzitim Ranivisia u tehotnych Zien. Ranivisio sa nema pouzivat’ pocas
tehotenstva, pokial’ mozny prinos nie je va¢si ako mozné riziko pre nenarodené dieta. Ak ste
tehotnd, ak si myslite, ze ste tehotna alebo ak planujete otehotniet’, porozpravajte sa o tom so
svojim lekdrom pred zacatim liecby Ranivisiom.

- Malé mnozstva lieku Ranivisio mézu prechadzat’ do materského mlieka, preto sa neodporuca
pouzitie Ranivisia v obdobi dojcenia. Porad’te sa so svojim lekarom alebo lekarnikom predtym,
ako sa zaCne vasa liecba Ranivisiom.

Vedenie vozidiel a obsluha strojov
Po liecbe Ranivisiom mozno budete mat’ docasne neostré videnie. Ak k tomu ddjde, neved’te vozidlo
ani neobsluhujte stroje, kym sa stav neupravi.

3. Ako sa podava Ranivisio

Ranivisio podava o¢ny lekar ako jednorazovu injekciu do oka v lokalnej anestézii (miestne
znecitlivenie). Zvycajna davka podana injekciou je 0,05 ml (Co obsahuje 0,05 mg lieCiva). Interval



medzi dvoma davkami podanymi do toho istého oka ma byt najmenej Styri tyzdne. VSetky injekcie
vam poda vas ocny lekar.

Pred podanim injekcie vam lekar starostlivo vycisti oko, aby sa predislo infekcii. Lekar vam poda aj
lokalne anestetikum, aby sa zmiernila alebo potlacila bolest’, ktort mdzete pocitit’ pri injekcii.

Liecba sa zacina jednou injekciou Ranivisia za mesiac. Lekar vam bude kontrolovat’ stav oka
a v zavislosti od toho, ako reagujete na liecbu, rozhodne, ¢i a kedy potrebujete d’alsiu liecbu.

Podrobny névod na pouZitie je na konci pisomnej informacie pre pouzivatela v Casti ,,Ako sa
pripravuje a podava Ranivisio®.

Starsi Pudia (vo veku 65 a viac rokov)
Ranivisio mozno podavat’ 'ud'om vo veku 65 rokov a star§im bez ipravy davkovania.

Pred ukoncenim liecby Ranivisiom
Ak uvazujete o ukonceni liecby Ranivisiom, chod’te na najbliz§iu dohodnutli navstevu a porozpravajte
sa o tom so svojim lekarom. Lekar vam poradi a rozhodne o tom, ako dlho sa mate lieCit’ Ranivisiom.

Ak mate akékol'vek d’alSie otazky tykajuce sa pouzitia tohto lieku, opytajte sa svojho lekara.

4. Mozné vedPajsie u¢inky
Tak ako vSetky lieky, aj tento lieck mdze sposobovat’ vedl'ajsie uc¢inky, hoci sa neprejavia u kazdého.

Vedrlajsie tcinky spojené s podanim Ranivisia vyvolava bud’ samotny liek, alebo podanie injekcie a
vacsinou postihuju oko.

NajzavaznejSie vedl'ajsie €inky su opisané nizsie:

Casté zavazné vedlajsie u¢inky (mozu postihovat’ menej ako 1 z 10 0sdb):

odlucenie alebo trhlina v zadnej vrstve oka (odlucenie alebo trhlina v sietnici), o ma za nasledok
videnie svetelnych zébleskov s plavajucimi ¢iastockami, stupiiujuce sa az do prechodnej straty zraku
alebo zakalu SoSovky (katarakta).

Menej ¢asté zavazné vedlajSie ufinky (mdzu postihovat’ menej ako 1 zo 100 osob):

slepota, infekcia ocnej gule (endoftalmitida) so zapalom vo vnutri oka.

Priznaky, ktoré sa u vas mozu vyskytnut, st bolest’ alebo zvysenie neprijemnych pocitov v oku,
zhorSujlce sa s€ervenanie oka, neostré alebo zhorSené videnie, zvyseny pocet malych ciastociek
v zornom poli, alebo zvySena citlivost’ na svetlo. Ak sa u vas objavi ktorykol’vek z tychto
vedPajSich ucinkov, okamzite o tom povedzte svojmu lekarovi.

Najcastejsie hlasené vedl'ajSie ucinky st opisané nizsie:

Vel’mi ¢asté vedlajSie u¢inky (mdzu postihovat’ viac ako 1 z 10 0sdb)

K vedrlaj$im uc¢inkom postihujiicim zrak patria: zapal oka, krvacanie v zadnej Casti oka (krvacanie do
sietnice), poruchy videnia, bolest’ oka, malé plavajtce Ciastocky alebo Skvrny v zrakovom poli
(zékaly), oko podliate krvou, podrazdenie oka, pocit cudzieho telieska v oku, zvySené slzenie, zapal
alebo infekcia okrajov o¢nych viecok, suché oko, s¢ervenenie alebo svrbenie oka a zvyseny
vnutroocny tlak.

K vedlajsim u¢inkom nepostihujucim zrak patria: bolest’ hrdla, upchatie nosa, nadcha, bolest’ hlavy a
bolest’ klbov.

Dalsie vedlajsie u¢inky, ktoré sa moézu vyskytnit’ po podani Ranivisia, st opisané nizsie:

Casté vedPajsie ucinky

K vedrlaj$im u¢inkom postihujiicim zrak patria: zniZena ostrost’ videnia, opuch casti oka (uvey,
rohovky), zapal rohovky (prednej Casti oka), malé Skvrny na povrchu oka, neostré videnie, krvacanie
v mieste podania injekcie, krvacanie do oka, vytok z oka spojeny so svrbenim, scervenenim



a opuchom (zapal ocnych spojoviek), citlivost’ na svetlo, neprijemny pocit v oku, opuch o¢ného
viecka, bolest’ o¢ného viecka.

K vedrlaj$im u¢inkom nepostihujicim zrak patria: infekcia mocovych ciest, nizky pocet cervenych
krviniek (s prejavmi ako Unava, dychavi¢nost’, zavraty, bledost’ koze), Gizkost’, kasel’, nutkanie na
vracanie, alergické reakcie ako vyrazky, zihl'avka, svrbenie a sCervenenie koze.

Menej casté vedPajSie ucinky

K vedrlaj$§im uc¢inkom postihujicim zrak patria: zapal a krvacanie v prednej Casti oka, vacok hnisu na
oku, zmeny centralnej ¢asti povrchu oka, bolest’ alebo podrazdenie v mieste podania injekcie,
neobvykly pocit v oku, podrazdenie o¢ného viecka.

Hlasenie vedlajSich ucinkov

Ak sa u vas vyskytne akykol'vek vedlajsi ucinok, obrat'te sa na svojho lekara. To sa tyka aj
akychkol'vek vedlajsich ¢inkov, ktoré nie st uvedené v tejto pisomnej informécii. Vedl'ajsie ucinky
mozete hlasit’ aj priamo na

Statny ustav pre kontrolu lie¢iv

Sekecia klinického skusania liekov a farmakovigilancie

Kvetna 11

SK-825 08 Bratislava

Tel: +421 2 507 01 206

e-mail: neziaduce.ucinky@sukl.sk

Tlac¢ivo na hlasenie podozrenia na neziaduci u€inok lieku je na webovej stranke www.sukl.sk v casti
Bezpecnost’ lieckov/Hlasenie podozreni na neziaduce ucinky liekov

Formular na elektronické podavanie hldseni: https://portal.sukl.sk/eskadra/

Hlasenim vedl'ajsich ii¢inkov moézete prispiet’ k ziskaniu d’alSich informacii o bezpecnosti tohto lieku.

5. Ako uchovavat’ Ranivisio

- Tento liek uchovavajte mimo dohl'adu a dosahu deti.

- Nepouzivajte tento liek po datume exspiracie, ktory je uvedeny na Skatuli a na Stitku injekénej
liekovky po EXP. Datum exspiracie sa vzt'ahuje na posledny den v danom mesiaci.

- Uchovavajte v chladnicke (2 °C — 8 °C). Neuchovavajte v mraznicke.

- Pred pouzitim sa méZe neotvorena injek¢na liekovka uchovavat’ pri izbovej teplote (25 °C)
najviac 24 hodin.

- Uchovavajte injekénu liekovku vo vonkajSom obale na ochranu pred svetlom.

- Nepouzite poskodené balenie.

6. Obsah balenia a d’alSie informacie

Co Ranivisio obsahuje

- Liecivo je ranibizumab. Kazdy ml obsahuje 10 mg ranibizumabu. Kazda injekcna liekovka
obsahuje 2,3 mg ranibizumabu v 0,23 ml roztoku. Je to pouzitené mnozstvo na podanie
jednorazovej davky 0,05 ml, ktora obsahuje 0,5 mg ranibizumabu.

- Dalsie zlozky st dihydrat a,a-trehal6zy; monohydrat histidiniumchloridu; histidin; polysorbat
20; voda na injekcie.

Ako vyzera Ranivisio a obsah balenia
Ranivisio je injekény roztok v injekénej liekovke (0,23 ml). Roztok je Ciry, bezfarebny az svetlozlty a
vodny.

Dostupny je jeden druh balenia:
Balenie obsahuje jednu sklenenu injekénti lieckovku ranibizumabu so zatkou z chlorobutylovej gumy.
Liekovka je urena len na jednorazové pouzitie.


mailto:neziaduce.ucinky@sukl.sk
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DrZitel’ rozhodnutia o registracii a vyrobca
Midas Pharma GmbH

Rheinstralie 49

D-55218 Ingelheim

Nemecko

Ak potrebujete akukol'vek informaciu o tomto lieku, kontaktujte miestneho zastupcu drzitel’a
rozhodnutia o registracii:

Slovenska republika

Teva Pharmaceuticals Slovakia s.r.0.

Tel: +421 2 5726 7911

Téato pisomna informacia bola naposledy aktualizovana v auguste 2023
Dalsie zdroje informacii

Podrobné informécie o tomto lieku st dostupné na internetovej stranke Eurdpskej agentury pre lieky
http://www.ema.europa.eu

NASLEDUJ,I'JCA INFORMACIA JE URCENA LEN PRE ZDRAVOTNICKYCH
PRACOVNIKOV:

Precitajte si aj cast’ 3 ,,Ako sa podava Ranivisio®.

pripravuje a podava Ranivisio dospely

Injekeéna liekovka na jednorazové pouzitie urenad len na intravitredlne pouZitie.

Ranivisio smie podat’ kvalifikovany oftalmolog so sklisenostami s podavanim intravitrealnych
injekeit.

Pri vlhkej VPDM, CNV, PDR a pri poskodeni zraku v désledku DME alebo makularneho edému po
RVO je odporucana davka Ranivisia 0,5 mg podavana ako jednorazova intravitrealna injekcia. To
zodpoveda objemu injekcie 0,05 ml. Interval medzi dvoma davkami podanymi do toho istého oka ma
byt najmenej Styri tyZdne.

Liecba sa zac¢ina jednou injekciou za mesiac az do dosiahnutia maximalnej zrakovej ostrosti a/alebo
kym nie su pritomné prejavy aktivity ochorenia, t.j. Ziadna zmena zrakovej ostrosti a inych prejavov a
priznakov choroby pri pokracujuce;j liecbe. U pacientov s vlhkou VPDM, DME, PDR a RVO méze
byt na zaciatku potrebné podat’ po sebe tri alebo viac mesacnych injekcii.

Nasledné sledovanie a intervaly medzi podaniami mé urcovat’ lekar a maju byt zalozené na aktivite
choroby, stanovenej prostrednictvom zrakovej ostrosti a/alebo anatomickych parametrov.

Ak zrakové a anatomické parametre podl'a nazoru lekéra ukazuja, ze pokraCujuca liecba pre pacienta
nie je prinosom, podavanie Ranivisia sa ma ukoncit’.

Sledovanie aktivity choroby moze zahfiiat’ klinické vySetrenie, testovanie funkcie alebo zobrazovacie
techniky (napr. opticku koherentnu tomografiu alebo fluoresceinovi angiografiu).

Ak sa pacient lie¢i v rezime podavania a predlZovania intervalov medzi podaniami, po dosiahnuti
maximalnej zrakovej ostrosti a/alebo kym nie st pritomné prejavy aktivity choroby sa intervaly medzi
podaniami mézu postupne predlzovat’ az do opédtovného objavenia sa prejavov aktivity choroby alebo
zhor$enia zraku. Interval medzi podaniami sa nemé naraz prediZit’ o viac ako dva tyzdne pri vlhkej


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

VPDM a méze sa naraz prediZit’ az o jeden mesiac pri DME. Pri PDR a RVO sa intervaly medzi
podaniami tieZ mozu postupne predlzovat’, avSak nie je dostatok udajov na urCenie dlzky tychto
intervalov. Ak sa opét’ objavi aktivita choroby, interval medzi podaniami sa ma patri¢ne skratit’.

O liecbe poskodenia zraku v dosledku CNV sa ma u pacienta rozhodovat’ individualne na zéklade
aktivity choroby. Niektori pacienti mozu potrebovat’ len jednu injekciu pocas prvych 12 mesiacov; ini
moZzu potrebovat’ CastejSie podania, vratane injekcie kazdy mesiac. Pri sekundarnej CNV v dosledku
patologickej myopie (PM) m6zu mnohi pacienti potrebovat’ pocas prvého roka len jednu alebo dve
injekcie.

Ranivisio a laserova fotokoaguldacia pri DME a makularnom edéme po BRVO

S podavanim ranibizumabu sucasne s laserovou fotokoagulaciou st urcité skusenosti. Pri podavani v
ten isty defi sa Ranivisio ma podat’ minimalne 30 minut po laserovej fotokoagulacii. Ranivisio sa méze
podavat’ pacientom, ktori boli v minulosti lieceni laserovou fotokoagulaciou.

Ranivisio a fotodynamicka liecba verteporfinom pri CNV v désledku PM
Nie st skusenosti so sibeznym podavanim ranibizumabu a verteporfinu.

Ranivisio sa ma pred podanim vizualne skontrolovat’ na pritomnost’ cudzorodych castic a zmenu
sfarbenia.

Podanie injekcie sa ma uskutocnit’ za aseptickych podmienok, ktoré zahfiiaju chirurgickt dezinfekciu
ruk, pouzitie sterilnych rukavic, sterilného ruska a sterilného rozvieraca mihalnic (alebo néhrady) a
dostupnost’ sterilnej paracentézy (pre pripad potreby). Pred vykonanim intravitredlneho zakroku sa ma
dosledne preskimat’ pacientova anamnéza so zretel'om na reakcie z precitlivenosti. Pred podanim
injekcie sa ma v sulade s lokédlnou klinickou praxou podat’ nalezita anestézia a Sirokospektralny
lokalny mikrobicidny prostriedok na dezinfekciu koze v okoli oka, mihalnice a povrchu oka.

Injekena liekovka je urcend len na jednorazové pouzitie. Po podani injekcie sa vSetok nespotrebovany
liek musi zlikvidovat’. Akakol'vek injek¢na liekovka, ktora vykazuje znamky poskodenia alebo
nespravnej manipuldcie, sa nesmie pouzit’. Sterilitu nemozno zarucit’, ak uzaver obalu nie je
neporuseny.

Na pripravu a podanie intravitrealnej injekcie st potrebné nasledujiice pomdcky na jednorazové
pouzitie:

- ihla s 5 um filtrom (18G)

- sterilna injekcna striekacka 1 ml (s ryskou pre objem 0,05 ml)

- injek¢na ihla (30G x '4").

Tieto pomdcky nie st sicastou balenia Ranivisia. MoZu sa ziskat’ samostatne alebo v osobitnych
injek¢énych stpravach na intravitrealne podanie (napriklad injek¢éna stuprava 12 od spolo¢nosti Vortex
Surgical).

Pri priprave Ranivisia na intravitrealne podanie dospelym dodrziavajte, prosim, nasledujiuce pokyny:



1. Pred odobratim obsahu odstrarite viecko z injek¢ne;j
liekovky a ocistite vonkajsiu cCast’ zatky injekcnej liekovky
(napr. tamponom napustenym 70 % alkoholom).

2. Asepticky nasad’te ihlu s 5 um filtrom (18G x 114",

1,2 mm x 40 mm, 5 pm) na 1 ml injekénu striekacku.
Vtlacte hrubt ihlu s filtrom do stredu zatky liekovky, az sa
ihla dotkne dna injekénej liekovky.

3. Odoberte vSetku tekutinu z injek¢nej liekovky, priCom
lickovka ma byt vo zvislej polohe, mierne naklonena, aby
sa ul'ahcilo uplné odobratie obsahu.

4. Dbajte na to, aby ste pri vyprazdneni injekénej liekovky
dostatocne potiahli piest, aby sa ihla s filtrom Gplne
vyprazdnila.

5. Hrubt ihlu s filtrom nechajte v injek¢nej lickovke a
odpojte injek¢nu striekacku od hrubej ihly s filtrom. Thla s
filtrom sa ma po odobrati obsahu injekcnej liekovky
zahodit’ a nema sa pouzit’ na intravitrealnu injekciu.

6. Asepticky pevne nasad’te injek¢nt ihlu (30G x 14",
0,3 mm x 13 mm) na injek¢nu striekacku.

7. Opatrne odstraiite kryt z injek¢nej ihly bez toho, aby ste
odpojili injeként ihlu od injekEne;j striekacky.

Poznamka: Pri odstraneni krytu pridrzte nasadec injekcnej
ihly.

8. Opatrne vytlacte vzduch spolu s nadbyto¢nym roztokom
z injek¢nej striekacky a upravte davku na rysku oznacujiucu
0,05 ml na striekacke. Injekcna striekacka je pripravena na

podanie injekcie.

Poznamka: Injeként ihlu neutierajte. Nepotiahnite piest
injek¢nej striekacky.

Injek¢na ihla sa zavédz;c-l 3,5 = 4,0 mm za limbom do dutiny sklovca, vyhyba sa horizontalnemu
poludniku a smeruje do centra o¢nej gule. Potom sa podéa objem injekcie 0,05 ml; pri néslednych
injekciadch sa ma pouzit’ iné miesto na sklére.

Po podani injekcie nenasad’te kryt spét’ na injek¢nu ihlu, ani ihlu neodpojte od injekénej striekacky.
Zahod’te pouzit injek¢nu striekacku spolu s ihlou do odpadovej nadoby na ostré predmety, alebo
zlikvidujte v sulade s narodnymi poziadavkami.



