PAKENDI INFOLEHT: TEAVE KASUTAJALE

Zumenon, kaetud tabletid 2 mg
estradiool

Lugege hoolikalt kogu infoleht enne, kui hakkate seda ravimit kasutama, sest see sisaldab teile
olulist teavet.
- Hoidke see infoleht alles. Teil véib seda hiljem vaja minna.
- Kas teil on veel kusimusi? Votke uhendust oma arsti véi apteekriga.
- Arge andke seda ravimit teistele, sest see on maaratud ainult teile. See v&ib olla teistele
kahjulik, isegi kui neil on samad sumptomid kui teil.
- Kas teil tekib moni kérvaltoime, mis on loetletud I6igus 4? Véi tekib teil kdrvaltoime,
mida selles infolehes ei ole mainitud? Voétke siis Uhendust oma arsti voi apteekriga.

Selle infolehe sisu:

Mis on Zumenon ja milleks seda ravimit kasutatakse?

Millal ei tohi te seda ravimit kasutada voi millal peate olema eriti ettevaatlik?
Kuidas seda ravimit kasutada?

Voimalikud kérvaltoimed

Kuidas seda ravimit sailitada?

Pakendi sisu ja muu teave
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1. Mis on Zumenon ja milleks seda ravimit kasutatakse?

Zumenon on niinimetatud hormoonasendusravi (HAR). See sisaldab naissuguhormooni
ostrogeeni. See ravim on mdeldud naistele parast menopausi, kes ei ole vahemalt 6 kuud
loomulikku menstruatsiooni kogenud.

Zumenon kasutatakse:

Kaebuste leevendamine parast menopausi

Menopausi ajal vaheneb naise kehas ostrogeenide hulk markimisvaarselt. Selle tulemusena
voivad teil tekkida sellised kaebused nagu kuumustunne naos, kaelas ja rinnus ('kuumahood').
Zumenon leevendab neid kaebusi parast menopausi. Teile maaratakse see ravim ainult siis, kui
teie kaebused pdhjustavad olulisi piiranguid igapaevases toimetulekus.

Luuhdrenemise ennetamiseks

Parast menopausi véivad ménedel naistel tekkida haprad luud (osteoporoos). Teie arst arutab
teiega erinevaid ravivéimalusi. Kui teil on suurenenud risk luumurdude tekkeks luuhdrenemise
téttu ja teised vahendid ei sobi teile, siis voite kasutada Zumenoni, et ennetada luuhdrenemist
parast menopausi.

Kuidas Zumenon toimib?

Zumenonis sisalduv ostradiool asendab ostrogeeni, mida te toodate oma munasarjades
puberteedist kuni menopausini, ja see vahendab menopausi siimptomeid. Ostradiool pakub ka
kaitset osteoporoosi vastu.

Kui teie emakat ei ole eemaldatud, peate lisaks Zumenonile kasutama mdnel paeval kuus ka
progestageeni (nagu diidrogesteroon), et valtida emaka limaskesta ebanormaalset kasvu.
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Kogemused ule 65-aastaste naistega on piiratud.

2. Millal ei tohi te seda ravimit kasutada vOi peate olema eriti ettevaatlik?

Meditsiiniline ajalugu ja regulaarne kontroll
Oluline on kaaluda hormoonasendusravi (HAR) riske ja eeliseid enne selle ravimiga alustamist
vOi selle jatkamise otsustamist.

Kogemused enneaegse menopausiga naiste ravis (munasarjade probleemide v&i operatsiooni
tottu) on piiratud. Kui teil on enneaegne menopaus, véivad HAR-i kasutamise riskid olla
erinevad. Arutage seda oma arstiga.

Enne HAR-i alustamist (v&i uuesti alustamist) esitab teie arst teile mitmeid kiisimusi teie
meditsiinilise ajaloo ja perekonna ajaloo kohta. Teie arst voib otsustada teid flUusiliselt uurida
ja vajadusel teha rindade ja/véi sisemisi uuringuid.

Kui olete alustanud Zumenoniga, peate regulaarselt oma arsti juures kontrollis kaima
(vahemalt kord aastas). Nende kontrollide ajal arutate ravi jatkamise eeliseid ja puudusi.

Tehke regulaarselt mammograafiat (rontgentlesvéote) vastavalt oma arsti soovitusele.

Millal ei tohi te seda ravimit kasutada?
Kui uks allpool toodud olukordadest kehtib teie kohta, ei tohi te seda ravimit kasutada. Kui
kahtlete, pidage enne ravi alustamist néu oma arstiga.

Arge kasutage seda ravimit:
kui olete allergiline selle ravimi m&ne koostisosa suhtes; neid aineid leiate jaotisest 6;
kui teil on rinnavahk véi on olnud, voi kui teil kahtlustatakse rinnavahki;
kui teil on pahaloomuline kasvaja, mis on tundlik ostrogeeni suhtes, voi kui
kahtlustatakse, et teil see on (nt emaka limaskesta kasvaja);
kui teil on tupeverejooks, mille pdhjus ei ole kindlaks tehtud;
kui teil on emaka limaskesta ebanormaalne kasv (endomeetriumi hiiperplaasia) ja te ei
saa selleks veel ravi;
kui teil on verehllve veenis (tromboos) véi on kunagi olnud, naiteks jalgades
(stivaveenitromboos) véi kopsudes (kopsuemboolia);
kui teil on vere hiilbimishaire (nagu proteiin C, proteiin S véi antitrombiini puudulikkus);
kui teil on hiljuti olnud arterite ummistus vaéi kui teil see praegu on, naiteks
sUdameatakk, insult v6i stenokardia (tugev valu rinnus hapnikupuuduse téttu);
kui teil on maksahaigus v&i on olnud ja teie maksafunktsioon ei ole veel taastunud;
kui teil on kaasasundinud haire vere punase varvaine tootmises (porfulria).

Kui teil tekib uks Ulaltoodud seisunditest esimest korda selle ravimi kasutamise ajal, peate
kohe I6petama kasutamise ja vétma Uhendust oma arstiga.

Millal peate olema selle ravimiga eriti ettevaatlik?

V&tke uhendust oma arsti véi apteekriga enne selle ravimi kasutamist. Kui teil on olnud véi on
uks allpool loetletud seisunditest, peate sagedamini arsti juures kontrollis kaima, kuna need
voivad ravi ajal selle ravimiga tagasi tulla vdi suveneda:
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healoomuline kasvaja emakas (tuntud ka kui 'mtioom’);

haire, mille korral emaka limaskest asub ka valjaspool emakat (endometrioos);

emaka limaskesta ebanormaalne kasv (endomeetriumi hiiperplaasia);

suurenenud risk verehlivete tekkeks (vt 'Verehitbed veenis (tromboos)');
suurenenud risk ostrogeenitundliku vahi tekkeks, nt kui teie emal, &el véi vanaemal on
olnud rinnavahk;

kérgenenud vererdhk;

maksahaigus, nagu healoomuline maksakasvaja;

suhkruhaigus (diabeet);

sapikivid;

migreen vai tugev peavalu;

stisteemne erltematoosluupus (SLE; teatud immuunsisteemi haire, mis vdib esineda
mitmes kehaosas);

epilepsia;

astma;

k&rva haigus koos kuulmislangusega (otoskleroos);

kdrgenenud rasvasisaldus veres (triglitseriidid);

vedelikupeetus sudame- v3i neeruprobleemide tottu;

parilik voi omandatud angioodeem.

Lopetage kohe selle ravimi kasutamine ja vétke uhendust oma arstiga, kui esineb Uks
jargmistest olukordadest:
uks haigustest, mis on loetletud jaotises "Millal te ei tohi seda ravimit kasutada";
naha véi silmavalgete kollasus (kollat&bi); see véib olla maksahaiguse tunnus;
angioodeemi simptomid nagu nao, keele ja/vdi kéri turse ja/voi neelamisraskused voi
nahal6dve roosade punnidega ja tugev sligelus (ndgestdbi voi urtikaaria), koos
hingamisraskustega;
teie vererdhu jarsk tdus (simptomiteks on muu hulgas peavalu, vasimus ja pearinglus);
migreenilaadne peavalu, mida kogete esimest korda;
te markate verehuube tunnuseid, nagu:
valulik turse ja jalgade punetus
akiline valu rinnus
hingamisraskused.
Lisateabe saamiseks vaadake 'Verehiive veenis (tromboos)'.

Pange tahele: Zumenon ei ole rasestumisvastane vahend. Kui teil on olnud menstruatsioon
vahem kui 12 kuud tagasi voi olete noorem kui 50 aastat, peate véib-olla endiselt kasutama
rasestumisvastaseid vahendeid raseduse valtimiseks. Kusige néu oma arstilt.

HRT ja vahk

Emaka limaskesta ebanormaalne kasv (endomeetriumi hiiperplaasia) ja emaka limaskesta vahk
(endomeetriumivahk)

Ainult ostrogeeni sisaldava HRT kasutamine suurendab emaka limaskesta liigse kasvu
(endomeetriumi hiiperplaasia) ja emaka limaskesta vahi (endomeetriumivahk) riski.

Te olete kaitstud selle lisariskiga, kui votate lisaks ostrogeenile vahemalt 12 paeva igas 28-
paevases tsuklis ka progestageeni tablette. Teie arst maarab teile seetdttu eraldi
progestageeni, kui teil on emakas alles. Kui teie emakas on eemaldatud, arutage oma arstiga,
kas saate seda ravimit ohutult kasutada ilma progestageeni lisamiseta.
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50-65-aastastest naistest, kellel on emakas alles ja kes ei kasuta HRT-d, saavad keskmiselt 5
naist 1 000-st endomeetriumivahi. 50-65-aastastest naistest, kellel on emakas alles ja kes
kasutavad ainult ostrogeeni sisaldavat HRT-d, saavad 10 kuni 60 naist 1 000-st
endomeetriumivahi (st 5 kuni 55 lisajuhtu 1 000-st), séltuvalt annusest ja ravi kestusest.

Ebaregulaarne veritsus

Ravi esimese 3-6 kuu jooksul vOib teil esineda ebaregulaarset veritsust voi vaikeseid
kestab kauem kui e5|mesed 6 kuud
algab parast Zumenoni kasutamist rohkem kui 6 kuud
kestab parast Zumenoni kasutamise I6petamist

peate vdimalikult kiiresti oma arstiga Uhendust vétma.

Rinnavahk

Uuringud on naidanud, et hormoonasendusravi (HRT) kasutamine dstrogeeni-progestageeni
kombinatsiooniga v&i ainult ostrogeeniga suurendab rinnavabhi riski. Lisarisk séltub sellest, kui
kaua te HRT-d kasutate. Lisarisk ilmneb parast 3-aastast kasutamist. Parast HRT I6petamist
hakkab lisarisk vahenema, kuid kui olete HRT-d kasutanud rohkem kui 5 aastat, voib lisarisk
pusida veel 10 aastat vdi kauem.

Vordlus

50-54-aastastest naistest, kes ei kasuta HRT-d, saavad 5 aasta jooksul keskmiselt 13 kuni 17
naist 1 000-st rinnavahi.

50-aastastest naistest, kes kasutavad 5 aastat ainult ostrogeeni sisaldavat HRT-d, on 16-17
juhtu 1 000 kasutaja kohta (st O kuni 3 lisajuhtu).

50-aastastest naistest, kes alustavad 5-aastase perioodi jooksul 0strogeeni-progestageeni
kombinatsiooniga HRT-d, on 21 juhtu 1 000 kasutaja kohta (st 4 kuni 8 lisajuhtu).

50-59-aastastest naistest, kes ei kasuta HRT-d, saavad 10 aasta jooksul keskmiselt 27 naist 1
000-st rinnavahi.

50-aastastest naistest, kes kasutavad 10 aastat ainult ostrogeeniga HRT-d, esineb 34 juhtumit
1 000 kasutaja kohta (s.t. 7 lisajuhtumit).

50-aastastest naistest, kes kasutavad 10 aastat ostrogeeni-progestageeni kombinatsiooniga
HRT-d, esineb 48 juhtumit 1 000 kasutaja kohta (s.t. 21 lisajuhtumit).

Kontrollige regulaarselt oma rindu. Vétke uhendust oma arstiga, kui markate mingeid
muutusi, nagu:

- nahas olevate lohkude teke.

- nibu muutused.

- tukid, mida saate naha vdi tunda.

Munasarjavahk (Ovariaalvahk)
Munasarjavahk on haruldane, palju haruldasem kui rinnavahk. On teatatud munasarjavahi riski
kergest suurenemisest ostrogeenravi voi ostrogeeni/progestageeni HRT kasutamisel.

Munasarjavahi risk sdltub vanusest. 50-54-aastastest naistest, kes ei kasuta HRT-d,
diagnoositakse umbes 2 naisel 2000-st 5 aasta jooksul munasarjavahk. Naiste seas, kes on
kasutanud HRT-d 5 aastat, on umbes 3 juhtumit 2 000 kasutaja kohta (s.t. umbes 1
lisajuhtum).
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HRT ja mdju suidamele ja vereringele

Verehuuve veenis (tromboos)
Naised, kes kasutavad HRT-d, on umbes 1,3 kuni 3 korda suurema téenaosusega saada
verehuuve veenidesse kui naised, kes ei kasuta HRT-d, eriti ravi esimesel aastal.

Verehuuve voib olla tdsine ja kui see j6uab kopsudesse, voib see pdhjustada valu rinnus,
hingeldust, minestamist ja isegi surma.

Verehuube tekkimise tdenaosus suureneb vanusega ja kui Uks allpool toodud olukordadest
kehtib teie kohta. Teavitage oma arsti jargmistel juhtudel:
te ei saa pikemat aega kdndida operatsiooni, vigastuse v6i haiguse téttu (vt ka jaotis 3
'Kui teil on vaja operatsiooni labida');
teil on tésine Ulekaal (KMI >30 kg/m?);
teil on verehuubimishaire, mille tottu peate pikaajaliselt ravimeid kasutama, et valtida
verehuuvete teket; kasutama;
uhel teie lahisugulasel on kunagi olnud verehuuve jalgades, kopsudes vdi ménes muus
elundis; ménes muus elundis;
teil on stisteemne erlitematoosne luupus (SLE);
teil on vahk.

Verehuube tunnuste kohta vaadake 'Lépetage kohe selle ravimi kasutamine ja votke Uhendust
oma arstiga'.

Vérdlus

ViiekUmnendates naistest, kes ei kasuta HRT-d, saab 5 aasta jooksul keskmiselt 4 kuni 7 naist 1
000-st verehuube.

ViiekUmnendates naistest, kes kasutavad rohkem kui 5 aastat HRT-d ostrogeeni ja
progestageeniga, on 9 kuni 12 juhtumit 1 000-st (s.t. 5 lisajuhtumit 1 000-st).
ViiekUmnendates naistest, kellel on emakas eemaldatud ja kes kasutavad rohkem kui 5 aastat
ainult 6strogeeniga HRT-d, on 5 kuni 8 tromboosijuhtumit 1 000 kasutaja kohta (s.t. 1
lisajuhtum 1 000-st).

Slidamehaigus (stidameatakk)
Puuduvad téendid, et HRT aitaks sudameatakki ennetada.

Ule 60-aastastel naistel, kes kasutavad HRT-d dstrogeeni ja progestageeniga, on veidi suurem
téenaosus sudamehaiguse tekkeks kui naistel, kes ei kasuta HRT-d.

Naistel, kellel on emakas eemaldatud ja kes kasutavad ainult ostrogeeniga HRT-d, ei ole
suuremat téenaosust sudamehaiguse tekkeks.

Insult
Insuldi téenaosus on umbes 1,5 korda suurem naistel, kes kasutavad HRT-d, kui naistel, kes ei
kasuta HRT-d. HRT-st tingitud insuldi lisajuhtumite arv suureneb vanuse kasvades.

Vordlus

ViiekUmnendates naistest, kes ei kasuta HRT-d, saab 5 aasta jooksul keskmiselt 8 naist 1 000-
st insuldi. Viiekimnendates naistest, kes kasutavad HRT-d, on 5 aasta jooksul 11
insuldijuhtumit 1 000 kasutaja kohta (s.t. 3 lisajuhtumit 1 000-st).
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Muud seisundid
HRT ei toota malukaotuse ennetamiseks. On téendeid, et naistel, kes alustavad HRT
kasutamist parast 65. eluaastat, on suurem malukaotuse risk. Kusige ndu oma arstilt.®
aasta.

Kas te kasutate veel muid ravimeid?

Kas te kasutate lisaks Zumenonile veel muid ravimeid, olete seda hiljuti teinud véi on véimalik,
See kehtib ka ravimite kohta, mille jaoks te ei vaja retsepti, samuti taimsete ja loodusravimite
kohta.

Mdned ravimid vahendavad Zumenoni toimet, mille téttu voivad tekkida ebaregulaarsed
veritsused. See kehtib:
epilepsiaravimite kohta (nagu fenobarbitaal, karbamasepiin, fenttoiin);
tuberkuloosiravimite kohta (nagu rifampitsiin, rifabutiin);
HIV-infektsiooni ravimite kohta (nagu nevirapiin, efavirens, ritonaviir ja nelfinaviir);
naistepuna sisaldavate taimsete ravimite kohta (Hypericum perforatum).

HRT v&ib méjutada mdnede teiste ravimite toimet:
epilepsiaravim (lamotrigiin), kuna see vdib suurendada epilepsiahoogude sagedust;
C-hepatiidi viiruse (HCV) ravimid (nagu -kombinatsioonravi
ombitasviir/paritapreviir/ritonaviir ja dasabuviir koos véi ilma ribaviriinita;
glekapreviir/pibrentasviir voi sofosbuviir/velpatasviir/voxilapreviir) véivad pohjustada
maksaenslUimide (ALAT) taseme tdusu naistel, kes kasutavad etinlilostradiooli
sisaldavaid kombineeritud hormonaalseid rasestumisvastaseid vahendeid. Zumenon
sisaldab ostradiooli etinuulostradiooli asemel. Ei ole teada, kas ALAT-ensuumi téus voib
esineda, kui Zumenoni kasutatakse koos selle HCV-kombinatsioonraviga.

Kas te kasutate lisaks Zumenonile veel muid ravimeid, olete seda hiljuti teinud voi kavatsete
seda peagi teha? See kehtib ka ravimite kohta, mida saate ilma retseptita, taimsete ravimite

Laboratoorsed uuringud
Kui teie verd uuritakse, peate arstile voi laborandile utlema, et kasutate Zumenoni, kuna see
voib mdjutada mdnede uuringute tulemusi.

Rasedus ja imetamine
Zumenon on modeldud kasutamiseks ainult menopausijargses eas naistele. Kui te rasestute,
|6petage kohe Zumenoni kasutamine ja votke Uhendust oma arstiga.

SS&iduvdime ja masinate kasutamine

Zumenoni mdju séiduvdimele véi masinate kasutamisele ei ole uuritud. M&ju on siiski
ebatdenaoline.

Zumenon sisaldab laktoosi

Kui teie arst on teile oelnud, et te ei talu teatud suhkruid, vétke enne selle ravimi kasutamist
uhendust oma arstiga.

3. Kuidas seda ravimit kasutada?
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Kasutage seda ravimit alati tapselt nii, nagu teie arst véi apteeker on teile oelnud. Kui te pole
kindel, kuidas seda digesti kasutada, votke uhendust oma arsti voi apteekriga.

Millal alustada Zumenoni kasutamist?

Voite alustada Zumenoni kasutamist igal paeval, kui see teile sobib, kui te:
praegu ei kasuta HRT toodet;
vahetate pidevalt kombineeritud HRT toote vastu; see tahendab, et kasutate iga paev
tabletti voi plaastrit, mis sisaldab mélemat ainet (Gstrogeeni ja progestageeni).

Alustate Zumenoni kasutamist paeval parast teie 28-paevase tsukli I6ppu, kui te:
vahetate 'tsiKklilise' vdi 'jarjestikuse' (sekventsi) HRT ravimi vastu; see tahendab, et
vOtate ostrogeentabletti vai kasutate ostrogeeniplaastrit oma tsukli esimeses osas,
millele jargneb tablett voi plaaster, mis sisaldab mélemat (dstrogeeni ja progestageeni)
14 paeva jooksul.

Selle ravimi kasutamine
V&tke tablett koos veega.
Vétke tablett koos toiduga véi ilma.
Proovige vétta tablett iga paev samal ajal. See tagab, et teie kehas on pidev kogus
ravimit. See aitab teil ka meeles pidada, et peate oma tablette vétma.
Votke iga paev Uks tablett ilma pakendite vahel pausi tegemata. Ribad on varustatud
nadalapaevade margistusega, et teil oleks lihtsam meeles pidada, millal oma tablette
votta.

Kui palju peate vétma?
Teie arst maarab teile véimalikult madala annuse véimalikult lihikeseks ajaks, et teie
sumptomeid ravida. Vajadusel v&ib ta annust suurendada. Arutage oma arstiga, kui
arvate, et annus on liiga kérge vaéi liiga madal.
Kui kasutate Zumenoni luuhdérenemise valtimiseks, kohandab arst annust vastavalt teie
vajadustele. See séltub teie luumassist.

Kui peate labima operatsiooni

ravimi kasutamise umbes 4 kuni 6 nadalat enne operatsiooni, et vahendada verehiibe riski (vt
16ik 2, 'Verehlilive veenis'). Klisige oma arstilt, millal véite selle ravimi kasutamist uuesti
alustada.

Kas olete votnud liiga palju seda ravimit?

Teil véib esineda iiveldust, unisust vdi peapooritust voi oksendamist, vai voib tekkida
arajatuveritsus. Téenaoliselt ei ole ravi vajalik, kuid kui olete mures, voite kusida néu oma
arstilt.

See teave kehtib ka lastele, kes on vétnud liiga palju seda ravimit.

Kas unustasite seda ravimit vétta?

Votke unustatud tablett niipea, kui see teile meenub. Kui on moodunud rohkem kui 12 tundi
ajast, mil oleksite pidanud tableti votma, vétke jargmine annus tavaparasel ajal ja unustatud
tabletti sel juhul mitte. Arge vétke kahekordset annust, et unustatud annust tasa teha. Kui
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Kui I6petate selle ravimi vétmise
Arge I6petage Zumenoni vétmist ilma eelnevalt arstiga konsulteerimata.

Kas teil on veel kiisimusi selle ravimi kasutamise kohta? Votke uhendust oma arsti voi
apteekriga.

4. VVdimalikud kérvaltoimed
Nagu kdik ravimid, voib ka see ravim pdhjustada kdrvaltoimeid, kuigi kdigil neid ei teki.

Jargmisi seisundeid on sagedamini taheldatud naistel, kes kasutasid HRT-d, kui naistel, kes ei
kasuta HRT-d:

rinnavahk

ebanormaalne kasv v6i vahk emaka limaskestas (endomeetriumi hiiperplaasia voi -vahk)

munasarjavahk

verehtilive veenis jalgades v&i kopsudes (venoosne trombemboolia)

sudamehaigus

insult

vOimalik malukaotus, kui HST-ga alustatakse parast 65. eluaastat® aasta.

Lisateavet nende korvaltoimete kohta leiate jaotisest 2.

Kdrvaltoimete hindamine pdhineb jargmistel sagedustel:

Vaga sageli: Esinevad rohkem kui 1-I kasutajal 10-st

Sageli: Esinevad vahem kui 1-I kasutajal 10-st
Aeg-ajalt: Esinevad vahem kui 1-I kasutajal 100-st
Harva: Esinevad vahem kui 1-I kasutajal 1 000-st
Vaga harva: Esinevad vahem kui 1-I kasutajal 10 000-st
Teadmata: Ei saa olemasolevate andmete pdhjal maarata
Sageli:

kaalutdus voi kaalulangus;

peavalu

iiveldus (nausea); kdhuvalu; gaasid (flatulentsus)

nahaloove; sligelus (pruritus)

krambid jalgades

ebaregulaarne veritsus, Iébimurdeveritsus ja verekaotus emakast ja tupest, sealhulgas

ndrkustunne (asteenia)

Mdnikord:
vaginaalne seeninfektsioon, mille péhjustab seen nimega Candida albicans
muoomide suurenemine emakas
ulitundlikkus
depressioon; narvilisus
peapooritus
nagemishaired
sudamepekslemine
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koérgenenud vererdhk, veresoonte kitsenemine jalgades voi katel, mis piirab verevoolu
(perifeerne veresoonte haigus); veenilaiendid (varikoos); verehiilibed jalgades voi
kopsudes (venoosne trombemboolia)

seedehaired (duspepsia)

sapipdiehaigus

nogestdbi (urtikaaria); valulikud, sinakaspunased sélmed nahal (erythema nodosum)
poiepdletiku (tsustiit) sarnased stimptomid

seljavalu

valu rinnus vaéi tundlikud rinnad

vedelikupeetus nahas, tavaliselt taheldatud pahkluude turse (perifeerne turse)

Harva:
arevus; muutunud seksuaalsoov (libiido muutus)
migreen
kontaktlaatsede talumatus
puhitus; oksendamine
ebanormaalne maksafunktsioon, mis véib hdlmata naha kollasust (kollatébi)
liigne karvakasv naistel (hirsutism); akne
lihaste krambid
valulik menstruatsioon (diismenorrda); tupest valjumine; rindade turse;
premenstruaalne stindroom (PMS)
vasimus

Vaga harva:
punaste vereliblede puudus (hemolliiitiline aneemia)
tahtmatud lihastémblused (korea)
stidameatakk (mUokardiinfarkt)
insult (vt ,Sidamehaigused (koronaararterite haigus (CAD))" lisateabe saamiseks)
nao ja kurgu naha turse. See véib pdhjustada hingamisraskusi (angio6deem); punased
laigud nahal (multiformne erliteem); lillakad laigud véi punktverejooksud nahal (purpur);
naha varvimuutus, mis vdib pisida parast ravimi kasutamist (kloasma)
porfliria agenemine (haruldane verepigmentide haigus)

Sagedus teadmata:
muutused rindades (tsUstid ja sidekude)

Muud kérvaltoimed, mida on teatatud ostradiooli kasutamisel. Sagedus teadmata:
immuunsisteemi haigus, mis mdjutab paljusid elundeid kehas (slisteemne
erlitematoosluupus)
teatud rasvade sisalduse suurenemine veres (hiipertrigliitserideemia)
epilepsia agenemine
vOimalik dementsus, kui olete vanem kui 65 aastat
verehuuve arterites
kéhunaarme pdletik naistel, kellel oli juba teatud rasvade sisalduse suurenemine veres
maosisu tagasivool soogitorusse
uriinipidamatus
kilpnaarmehormoonide koguhulga suurenemine.

Korvaltoimete teatamine
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Kui teil tekivad kérvaltoimed, vétke uhendust oma arsti vdi apteekriga. See kehtib ka véimalike
kdrvaltoimete kohta, mida selles infolehes ei ole loetletud. Kdrvaltoimetest saate ka otse
teatada Hollandi Kérvaltoimete Keskusele Lareb, veebisait: www.lareb.nl. Kérvaltoimetest
teatades saate aidata meil saada rohkem teavet selle ravimi ohutuse kohta.

5. Kuidas seda ravimit sailitada?
Selle ravimi jaoks ei ole eritingimusi sailitamiseks.

Hoida lastele kattesaamatus kohas.

Arge kasutage seda ravimit parast kélblikkusaja I6ppu. See on margitud ribal parast exp. Seal
on kuu ja aasta. Selle kuu viimane paev on kélblikkusaja IGpp.

Arge visake ravimeid kraanikaussi véi WC-sse ega priigikasti. Kiisige oma apteekrilt, mida teha
ravimitega, mida te enam ei vaja. Need havitatakse vastutustundlikult ja ei satu keskkonda.

6. Pakendi sisu ja muu teave
Millised ained on selles ravimis?
Selle ravimi toimeaine on: ostradiool.

Selle ravimi teised ained on laktoosmonohudraat, talk, maisitarklis, magneesiumstearaat,
hiipromelloos, kolloidne veevaba ranidioksiid, makrogool 400 ja varvained titaandioksiid (E171)
ja raudoksiidid (E172).

Kuidas Zumenon valja naeb ja kui palju on pakendis?

Zumenon, kaetud tabletid: Ummargused, kaksikkumerad, punakaspruunid, kaetud tabletid,
mille uhel kuljel on margistus '379'".

Zumenon on saadaval kalendripakendis, mis sisaldab 28 tabletti.

Muugiloa hoidja

Medical Valley Invest AB
Bradgardsvagen 28

236 32 Hollviken

Rootsi

Tootja

Abbott Biologicals B.V.

Veerweg 12

8121 AA Olst

Nederland

Zumenon on kantud registrisse RVG 15462 all.

Seda pakendi infolehte on viimati heaks kiidetud augustis 2025.
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Informatiivne télge — mitte ametlik infoleht

See télge on esitatud Transtoyou poolt iiksnes informatiivsel eesmdragil. @ Tra nstoyou®
Ravimiga on alati kaasas ametlik infole ht tarneriigi keeles. eHealth  Be Your Best
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