
KTJLLANMA TALiMATI

IMMUNORIIO 300 pg (1500 ru) I 2 mL IM enjeksiyon igin liyofilize toz igeren flakon
intramiiskiiler olarak (Kas igine) uygulanrr.
Steril, apirojen

Etkin madde:
insan Anti-D immiinoglobulini
Her 2 ml'lik flakon 1500 ru insan Anti-D immiinoglobulini igerir.
Dondurularak kurutulmug iiriin g6ziicti ampul ile seyreltildikten sonra, enjeksiyonluk gtizeltinin I
ml'si:
25-180 mg insan proteini gerir. Plazma proteinlerinin minimumYo90'r IgG'dir.
D antijenine kargr 150 mcg (750 [.U.'e eqdeler) antikor igerir.

Maksimum IgA igeri[i 0.3 mg/ml'dir.

Yardtmct maddeler: Glisin, sodyum klori.ir, enjeksiyonluk su

Bu ilacr kullanmaya baglamadan Once bu KULLANMA TALiMATIM dikkatlice
okuyunuz, giinkii sizin igin iinemli bilgiler igermektedir.
. Bu kullanma talimatmt saklaymtz. Daha sonra telcrar okumoya ihtiyag duyabilirsiniz.
. Eder ilave sorulormtz olursa, llitfen doktorunuza veya eczactruza doruEmtz.
. Bu ilaq kisisel olarak sizin iqin reQete edilmiStir, baskolarma vermeyiniz
. Bu ilacm kullantmt sffostnda doktora veya hostaneye gilti[inizde bu ilaa kullandt[mtzt

do kto runuza s dyley iniz.
. Bu talimatta yazilanlara dynen uyunuz. ilaq hakkmda size tinerilen dozun drymda yiiksek

veyo diisiik doz kullanmaymz

Bu kullanma talimatrnda:

1. IMMUNORHO nedir ve ne igin kullarulu?
2. IMMUNORHO'yu kullanmadon hnce dikkat edilmesi gerekenler

\/ 3. IMMUNORHO nasil kullarulu?
4. Olax yan etkiler nelerdir?
5. IMMUNORHO'nun soklanmast

Baghklarr yer almaktadrr.

1. IMMUNORIIO nedir ve ne igin kullanrhr?

IMMUNORHO kullanrlmadan iince seyreltilen enjeksiyonluk gtizeltidir ve immiinolojik serum
ve immiinoglobulinler olarak bilinen anti-D(Rh) immUnoglobulin'dir.

IMMUNORHO infi.izyonluk g6zelti igin, 300 mikrograma egdeper, beyaz veya hafifge san
renkli, liyofilize, higroskopik toz igeren flakon ve gdziicti olarak enjeksiyonluk su igeren 2 mL
ampulden oluqmaktadrr.



Rh(D) negatif kadrnlarda Rh(D) ba[rgrkh[rnrn dnlenmesinde,
o DoEum dncesi korumada,
- Planlanmrq do[um dncesi korumada,
- Aga[tdaki gebelik komplikasyonlarrnr takip eden do[um dncesi korumada:

Kiirtaj/dtigiik/diiqiik tehlikesi, drf gebelik veya molar gebelik (mol gebeli[i, bebelin
beslenmesinden sorumlu hiicrelerin kontrolsiiz gekilde go[aldrpr bir durum), rahim igi fetiis
(cenin) Oliimii, dolum dncesi kanama kdkenli plasenta aracrh[r ile kanama, amniyosentez (anne
adayrntn kann cildinden girilen bir i[neyle amniyo srvrsrndan srvr ahnmasr), koryon villus
biyopsisi (plasentadan ultrason kontrolii altrnda ince bir ilne veya gubuk ile 5 mg kadar doku
pargaslnrn ahnmasr), bebe[in ters durmasr nedeniyle karrndayken ddndiiriilmesi gibi gebelik ile
ilgili manipiilatif (el yordamr ile ydnlendirici) uygulamalar, girigimsel miidahaleler, kordosentez
(ultrason kontrolii altrnda 6zel bir i[ne ile kann duvarrndan girilerek gdbek kordonundan bebege
ait kanrn ahnmasr), kann travmalanveya fettise ait tedavi edici miidahale.

. DoEumdan hemen sonraki d6nemin korunmasrnda,
- Rh(D) pozitif (D, zayf D ve krsmi D) bebek dolumunda

Rh(D) negatif kiqilere, Rh(D) pozitif kanrn veya platelet (kan pulcu$u) konsantresi gibi krrmzr
kan h0creleri igeren diler tiriinlerin uyumsuz nakli (transfiizyonu) sonrasmda uygulanrr.

2. IMMTII\ORHO'yu kullanmadan iince dikkat edilmesi gerekenler

IMMUNORIIO'yu a;a[rdaki durumlarda KULLANMAYINIZ
E[er,

o Rh pozitifseniz bebefiinizin kan tipi ne olursa olsun size IMMUNORHO verilmesine
gerek yoktur.

. insan immiinoglobulinlerine karqr aqrrr duyarhhlrnrzvarsa,
o IMMUNORHO'nun bilegenlerinden herhangibirine karqr agrn duyarhh[rntzvarsa,

Bu uyarrlar, gegmigteki herhangi bir ddnemde dahi olsa sizin igin gegerliyse lttfen doktorunuza
danrgrnz.

IMMTII\ORIIO'yu aqa[rdaki durumlarda DiKKATLi KULLANINIZ

IMMUNORIIO insan kanrnrn sryr olan krsmrndan (plazmasrndan) elde edilir. Bu nedenle
pek gok insanrn kanr toplanmakta ve bu kanlarrn plazmasrndan yararlanrlmaktadrr.
ilaglar insan kanr ya da plazmasrndan iiretildifinde, hastalara gegebilecek hastahk
nedenlerini dnlemek igin bir dizi tinlemler almrr. Bunlar, hastahk tagrma riski olan kan
vericilerini saptamak ve drqarrda brrakrldrklanndan emin olmak igin, kan ve plazma
vericilerinin dikkatli bir qekilde segimini ve her bir kan baprgrnrn ve plazma havuzlarrnrn,
virtis / infeksiyon belirtileri agrsrndan test edilmesini igerir. Bu tiriinlerin iireticileri aynca,
kanrn ve plazmanrn iglenmesi siirecine viriisleri arrndrracak ya da etkisiz hale getirecek
basamaklan da dahil ederler.

Biitiin bu dnlemlere ra[men, insan kanrndan ya da plazmasrndan hazrrlanan ilaglar
hastalara uygulandrlrnda, bir infeksiyonun bulagma olasrh$ tamamen ortadan
kaldrnlamaz. Bu aynca heniiz bilinmeyen ya da sonradan ortaya grkan viriisler veya deli
dana hastal{r (Creutzfeld-Jacobs hastahfr) gibi di[er infeksiyon geqitleri iqin de gegerlidir.



IMMUNORIIO'nun iiretimi igin ahnan dnlemler, insan immiin yetmezlifii viriisii (HIV),
hepatit B viriisii, hepatit C viriisii gibi zarft viriisler igin ve hepatit A viriisii ve parvoviriis
B19 gibi zarfsrz viriisler igin etkili olarak deferlendirilmektedir. IMMI]NORIIO, aynr
zamanda hepatit A virtisti ve parvoviriis Bl9'la ortaya grkabilecek infeksiyonlan
tinleyebilecek belirli antikorlarr da igerir.

Tiim bu iinlemlere ra[men insan plazmasrndan elde edilen iiriinler infeksiyon bulagtrrma
riski tagryabilmektedir. Bu nedenle ileride olugabilecek bir hastahkla kullanrlmrq iiriin
arastndaki baflantryt kurabilmek igin, kullandrfrnrz iiriiniin adr ve seri numaraslnr
kaydederek bu kayrtlan saklayrnz.

IMMUNORHOyalnrzcakas igi uygulama igindir, damar igine uygulanmamahdrr (qokriski).

Do[um sonrasl kullanrm durumunda, i.iriin anneye uygulanrr. Yeni do[an bebele verilmemelidir.

Uriin Rh(D) pozitif ( Rhesus faktdr tip D tapryan) kadrnlarda ve daha dnceden Rh(D) antijeniyle
ba[rqrkhk kazanmrg (Anti-D (Rh) immiinoglobulin, Rhesus faktOr tip D'ye kargr gahgan bir
antikordur ve insan ba[rgrkhk sistemi tarafindan iiretilir. Rh(D) negatif bir kigi Rh(D) pozitif
kana maruz kalrrsa, ba$grkhk sistemi Rh(D) pozitif krmzr kan hiicrelerini vlicudu igin
"yabancl" bir madde olarak algrlayarak onlarr yok etmeye gahgacaktrr. Bu amagla baEr$rkhk
sistemi Rhesus faktdr tip D kargrsrnda 6zel antikorlar iiretecektir. Bu siireg "baprqrkhk kazanma
(immUnizasyon)" olarak adlandrrrlrr) kadrnlarda kullanrlmamahdrr.

Gergek agrrr duyarhhk reaksiyonlarr seyrektir ancak anti-D immiinoglobuline alerjik tipte cevap
gdri.ilebilir.

IMMUNORHO diigiik miktarda immi.inoglobulin A (IgA, Ter ve gdzyaqr gibi salgrlar ile
akci[er, sindirim sistemi, idrar yollarr gibi her tiirlti enfeksiyona agrk viicut yiizeylerinde bulunan
antikor tiirii) igerir. Anti-D immniinoglobulinin IgA eksikli[i olan hastalarda baqarryla
uygulanmasrna rafimen, IgA eksikli[i olan hastalarda IgA antikorlan geliqme potansiyeli
bulunmaktadr ve bu hastalarda IgA igeren plazma ttirevi trbbi iirtinlerin uygulanmasmdan sonra
anafilaktik reaksiyon (ani agrrr duyarhhk tepkisi) geligebilir. Bu nedenle hekimin agrrr duyarhhk
reaksiyonlan geliqmesi riskine kargr IMMUNORHO tedavisinin faydalarrnr gdzden gegirmesi
gerekir.

Nadiren, insan anti-D immiinoglobulini ani agrrr duyarhhk tepkisi ile kan basrncrnr diigiirebilir.
Bu durum daha dnceden immiinoglobulin ile tedaviyi tolere etmig hastalarda bile gdriilebilir.

Alerjik veya anafilaktik (ani agrn duyarhhk tepkisi) tipteki reaksiyon qiiphesinde enjeksiyonun
hemen kesilmesi gerekir. $ok durumunda standart medikal tedavi uygulanmahdrr.

Ytiksek doz anti-D immiinoglobulin uygulanan, uygunsuz kan nakli yaprlan hastalarda gdriilen
reaksiyon (hemolitik reaksiyon) riskinden dolayr hastalar klinik olarak ve biyolojik
parametrelerle takip edilmel idir.

Bu uyanlar gegmigteki herhangi bir diinemde dahi olsa sizin igin gegerliyse liitfen doktorunuza
danrgmz.



IMMLINORIIO'nun yiyecek ve igecek ile kullanrlmasr
Kas igine uygulandr[rndan ag veya tok kullanrlabilir.

Hamilelik
i I au kul I anm ad an ti nc e do kt o runuz a vey a e c z ac tru z a dant s mtz.

E[er doktorunuz Oneriyorsa hamile olmanz halinde bu ilacr kullanabilirsiniz. Mevcut gahgmalar
Rh(D) immiinoglobulin (insan)'in gebeli[e veya anne karnmdaki bebe[e/yeni dofian bebefe zarar
vermedi[ini gdstermektedir. Ayrrca, sizin daha sonraki hamileliklerinize ve hamile kalma
kapasiteniz iizerine de bir etki yapmaz.

Tedaviniz srasmda hamile oldu{unuzu fork ederseniz hemen doktorunuza veya eczacmza
darusmrz.

Emzirme
ilaq kul lanmadan tinc e doktorunuza veya e czoc truza daruS mtz.
IMMUNORHO emzirme ddneminde kullanrlabilir.

Araq ve makine kullanlml
IMMUNORHO'nun arag ve makine kullanrm becerilerini azaltfiPna dair bir belirti yoktur.

IMMT NORIIO'nun igerifinde bulunan bazr yardrmcr maddeler hakkrnda iinemli bilgiler
IMMUNORHO, 3,9 mg/ml sodyum igermektedir. IMMUNORHO, her dozunda I mmol (23
mg)'dan daha az sodyum (tuz) ihtiva eder; yani esasrnda "sodyum igermez".

Diler ilaglar ile birlikte kullanrmr

Canh zayrflatrlmrs virtis a$rlarryla kullanrml
Eler son zamanlarda size ktzamrh kabakulak ve sugige[i agrsr gibi canh viriis agrlarr yaprldrysa
veya yaprlacaksa bunun hakkrnda doktorunuza bilgi vermelisiniz. Bunun nedeni; size son 2-4
hafta igerisinde aqr yaprldrysa veya gelecek iig ay igerisinde yaprlacaksa bu ilag a$rnln etkisini
azaltabilir.

Kan testleri
Eler IMMUNORHO aldrktan sonra kan testi yaptrrmanz gerekirse, doktorunuza bu ilacm son
enjeksiyon zamanlnr bildiriniz. Ktigiik miktarlardaki anti-D immiinoglobulini enjeksiyondan
birkag ay sonra kanrnzda tespit edilebilir halde kalabilir vebazr testlerde yanhg sonuglara sebep
olabilir.

Anti-Rho (D) immiinoglobulin di[er trbbi iiriinlerle karrgtrrrlmamahdrr.

Eder regeteli ya da regetesiz herhangi bir ilau Su ando kullanryorsaruz veya son zamanlarda
kullandmtz ise liltfen doldorunuza veya eczactruza bunlar hakkmda bilgi veriniz.

3.IMMT NORIIO nasrl kullanrhr?

Uygun kullanrm ve dozluygulama srkh[r igin talimatlar
Doktorunuz hastahprnrza ba[h olarak ilacrnrzrn dozunu belirleyecek ve size uygulayacaktrr.

\.,



Uygulama yolu ve metodu
intramiiski.iler olarak (kas igine) uygulanrr.

De[i9ik yap gruplan
Qocuklarda kullanrmr
IMMLINORHO'nun gocuklarda kullanrmrna iligkin veri bulunmamaktadr.

Yaghlarda kullanrmr
IMMUNORHO'nun yaghlarda kullanrmrna ili gkin veri bulunmamaktadr.

6zel kullanrm durumlarr
Biibrek/ Karaci[er yetmezlifii
IMMUNORHO'nun b6breklkaraci[er yetmezlipi olan hastalarda kullanrmma iligkin veri
bulunmamaktadrr.

\-. E$er etkisinin gok giiglii veya zaytf oldu{una dair bir izleniminiz var ise doktorunuz veya
eczocmu ile kanuSunuz.

Kullanmanrz gerekenden daha fazla IMMTINORIIO kullandrysanrz
IMMUNORHO'dan kullanmanu gerekenden fazlasmt kullanmqsaruz bir doktor veya eczaa ile
kanugunuz.

IMMUNORIIO'yu kullanmayl unutursanrz
Unutulan dozlart dengelemek iEin qft doz almoymtz.
IMMTINORIIO ile tedavi sonlandrrrldrfrndaki olugabilecek etkiler
Herhangi bir veri bulunmamaktadr.

4. Olasr yan etkiler nelerdir?

Tiim ilaglar gibi IMMTINORHO'nun igerifiinde bulunan maddelere duyarh olan kigilerde yan
etkiler olabilir.
Agafrdakilerden biri olursa, IMMUNORHO'yu kullanmayr durdurunuz ve DERHAL

* doktorunuza bildiriniz veya size en yakrn hastanenin acil bdliimiine bagvurunuz:Y 
- Agrrr duyarhhk, anaflaktik gok (Ani aqrn duyarhhk tepkisi)

Bunlann hepsi gok ciddi yan etkilerdir.

E[er bunlardan biri sizde mevcut ise, sizin IMMUNORHO'ya kargr ciddi alerjiniz var demektir.
Aciltlbbi miidahaleye veya hastaneye yatrnlmanza gerek olabilir.

Diper yan etkiler:
Yan etkiler aqa[rdaki kategorilerde gdsterildili gekilde srnrflandrnlmrgtr:
Qok yaygrn: l0 hastanrn en az birinde gtiri.ilebilir.
Yaygrn: l0 hastanrn birinden az, fakat 100 hastanrn birinden fazla gdrtilebilir.
Yaygrn olmayan: 100 hastanrn birinden az, fakat 1.000 hastanrn birinden fazla gdriilebilir.
Seyrek: 1.000 hastanrn birinden az gdriilebilir fakat 10.000 hastanrn birinden fazla gdriilebilir.

Qok seyrek: 10.000 hastanrn birinden az g6riilebilir.
B i linmiyor: Eldeki verilerden hareketle tahm in edilemiyor.



Bilinmiyor
-Kalp atrmrnrn hzlanmasr
-Diigiik tansiyon
-Ateg
-Bag aSnsr
-Bulantr, kusma
-Eklem alrrsr
-Halsizlik
-Uqiime
-Deri reaksiyonu, kzarma, kagmtr
-Uygulama yerinde: giqme, a[n, kzarma, sertlegme, srcakhk hissi, kagrntr, d6kiintti

Yan etkilerin raporlanmasr
Kullanma talimatrnda yer alan veya almayan herhangi bir yan etki meydana gelmesi durumunda
hekiminiz, eczactnrz veya hemqireniz ile konugunuz. Aynca kargrlaqtr[rnrz yan etkileri
www.titck.gov.tr sitesinde yer alan "ilag Yan Etki Bildirimi" ikonuna trklayarak ya da 0 800 314

\., 00 08 numaralt yan etki bildirim hattrnr arayarak Ti.irkiye Farmakovijilans Merkezi ItUFAM)'ne
bildiriniz. Meydana gelen yan etkileri bildirerek kullanmakta oldu[unuz ilacn gi.ivenlili[i
hakkrnda daha fazla bi I gi edini lmes ine katkr sa[lam r g o lacaksln z.

Eder bu kullanma talimattnda bahsi gegmeyen herhangi bir yan etki ile knrSilaSrsonz,
doktorunuzu veya eczactnzt bilgilendiriniz.

5. IMMUNORHO'nun saklanmasr

IMMUNORHO'yu gocuHann gdremeyece[i, eriSemeyecedi yerlerde ve ambalajmda saklaymtz.

25oC'nin altrnda saklaynrz.

Dondurmaymz.
Igrktan korumak igin drq kartonunun iginde, orijinal kabrnda tutunuz.

Son kullanma tarihiyle uyumlu olarak kullanrnz.

Ambalajm ilzerinde belirtilen son kullanmatarihinden sonra IMMWORHO'yu kullanmaytruz.

E[er iirtin ve/veya ambalajrnda bozukluk fark ederseniz IMMWORHO 'yz kullanmayrnrz.

Qevreyi korumak amacryla kullanmad$mrz IMMWORHO'yu Sehir suyuna veya QOpe

atmtrymz. Bu lanuda eczactnua daruSmtz.

Ruhsat sahibi:
Onko ilag San. ve Tic. A.$.
Koquyolu Cad. No: 34,34718 Kadrkoy/iSTANBUL
Tel: (0216) 544 90 00
Faks: (0216) 545 59 92
e-mai I : info@onkokocsel.com
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Uretim yeri:
Kedrion S.p.A. - Loc. Ai Conti, 55051 Castelvecchio Pascoli, Barga (Lucca) Italya

Bu kullanma talimafi .../.../... tarihinde onaylanmtstr.

7



A$AGIDAxi nilcir,ER BU tIRth[U rrycuLAyACAK saGlm pnRsoNnr.i
iCimin

Sadece intramiiskiiler kullantm igindir. intramtiskiiler enjeksiyonlann kontrendike oldugu
durumlarda (kanama bozukluklarr), e[er intravendz iiriin yoksa anti-D immiinoglobulin subkutan
olarak uygulanabilir. Eger yiiksek doz (gocuklar igin > 2 mL, yetigkinler igin > 5 mL)
uygulanmasr gerekirse, bOltinmiig dozlar geklinde farkh enjeksiyon bdlgelerine uygulanmahdr.

o Gebelikte, doEumda ve jinekolojik miidahalelerde:
Postnatal profilaksi:
HbF hiicrelerinin infiltrasyonunun kontrolii (fetal hemoglobin) gibi fetomaternal kanama
miktannt belirlemek igin dncesinde test (Kleihauer - Betke test) yaprlmakszrn, optimum standart
doz olarak 1000 - 1500 I.U. (200 - 300 mcg) dnerilir. Enjeksiyon, anneye do[umdan hemen
sonra ve her koqulda dofumdan sonra 72 saat iginde verilmelidir.

Antenatal ve postatal profilaksi:
Gebelifin 28. haftasrnda 1000 - 1500 I.U. (200 - 300 mcg) verilir. Bazt durumlarda ise,
profilaksiye daha erken baglanmasr gerektigi kanrtlanmrgtrr. Yeni do[an Rh (D) pozitif ise, 1000

- 1500 I.U. (200 - 300 mcg) ilave doz, do[umdan sonraki 72 saat iginde verilmelidir.

Dtigiik, drg gebelik ya da molar gebelikten sonra:
- Gebelilin 12. haftasrndan 6,nce: Miimkiinse olaydan sonra 72 saat iginde 600-750 I.U.

(120-150 mcg);
- Gebelilin 12. haftasrndan sonra: Miimkiinse olaydan sonra 72 saat iginde 1250- 1500

I.U. (250-300 mcg);
- Amniyosentez ya da koryon villus biyopsisi sonrasrnda: Miimkiinse miidahaleden sonra

72 saat iginde 1250- 1500 I.U. (250-300 mcg);

o Rh (D) pozitif kanln uyumsuz transfi.izyonunu takiben
Birkag giinliik bir periyotta transfiizyon yaprlan kanrn her l0 ml'si igin, 500-1250 IU (100-250
mcg) uygulanrr.

IMMUNORHO yalnzca intramiiskiiler uygulama igindir, intraven6z uygulanmamahdrr (gok
riski).

Dolum sonrasl kullanrlmasr halinde iiriin anneye uygulanrr. Yeni dolan bebele enjekte edilmez.

Urun rurp) pozitif kadrnlarda ve daha dnceden Rh(D) antijeniyle immiinize olmug kadrnlarda
kullanrlmamahdrr.

Gergek hipersensitivite reaksiyonlan seyrektir fakat anti-D immiinoglobuline kargr alerjik tipte
cevaplar g6riilebilir.

IMMUNORHO d[gUk miktarda IgA igerir. Anti-D immniinoglobulinin IgA eksiklifii olan
hastalann tedavisinde baqanyla uygulanmasrna ra[men, IgA eksikli[i olan hastalarda [gA
antikorlarr geliqme potansiyeli bulunmaktadrr ve bu hastalarda IgA igeren plazma ttirevi tlbbi
iiriinlerin uygulanmasrndan sonra anafi laktik reaksiyon geligebilir.



Nadiren, insan anti-D immi.inoglobulini anafilaktik bir reaksiyonla kan basrncrnr di.igiirebilir. Bu
durum daha dnceden immiinoglobulin ile tedaviyi tolere etmig hastalarda bile gOriilebilir.

Alerjik veya anafilaktik tipteki reaksiyon gi.iphesinde enjeksiyonun hemen kesilmesi gerekir. $ok
durumunda standart medikal tedavi uygulanmahdrr.

Yiiksek doz anti-D immtinoglobulin uygulanan uygunsuz transfiizyon alan hastalar hemolitik
reaksiyon riskinden dolayr klinik olarak ve biyolojik parametrelerle takip edilmelidir.

Hasta ve iiriin serisi arasrndaki ba$antrnrn devam etmesi igin hastaya uygulanan
IMMUNORHO'nun adt ve serinumarasmrn her zaman kaydedilmesi kesinlikle 6nerilmektedir.

IMMUNORHO kullanrlmadan 6nce oda srcakh[rnda veya viicut srcakh[rnda tagrnmahdrr.
Enjeksiyon grtngasryla ampul igerisindeki gdziiciiyii gekiniz; kauguk trpadan merkez korumayr
grkardrktan sonra g6ziictiyii liyofilize iir0nU igeren flakona enjekte ediniz; hafifge galkalayrnrz
ve $rrnga yardrmryla seyreltilmig g6zeltiyi gekiniz; i[neyi de[igtiriniz ve enjeksiyonu yaprnrz.

\, Tam olarak gdziinmeme etki kaybryla sonuglanrr.
Bulanrk veya tortu olan gdzeltileri kullanmayrnv.
Seyreltilmig i.iriinler uygulanmadan 6nce, partikiiler madde veya renk de[iqimi agrslndan gdrsel
olarak kontrol edilmelidir.
Seyreltildikten sonra tir0n renksiz - solgun sarr renktedir.
Liyofilize iiriin g6ziicii ile seyreltildikten hemen sonra kullanllmahdrr.

Toplam seyreltme 5 dakika icerisinde gergekle$tirilmelidir.

Kullanrlmamtg olan iiriinler ya da atrk materyaller 'Trbbi iiriinlerin kontrolii ydnetmelipi' ve
'Ambalaj ve Ambalaj Atrklarrnrn Kontrolii Ydnetmeli[i'ne uygun olarak imha edilmelidir.


