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KULLANMA TALIMATI

NEXPLANON 68 mg implant
Ciit alti kullanim icindir,

e Etkin madde: Ftonogestrel 68 mg
o Yardimci maddeler: Ftilen vinilasetat kopolimer, baryum stilfat

Bu ilact kullanmaya baglamadan énce bu KULLANMA TALIMATINI dikkatlice okuyunuz,
¢linkil sizin i¢in dnemli bilgiler igermektedir.

Bu kullanma talimatini saklayiniz. Daha sonra tekrar okumaya ihtiya¢ duyabilirsiniz.
Eger ilave sorularimz olursa, liitfen dokforunuza veya eczacimza dansmiz.

Bu ilag kigisel olarak sizin i¢in recete edilmistir, bagkalarina vermeyiniz.

Bu ilacin kullanimi sirasinda, doktora veya hastaneye gittiginizde bu ilac
kullandiginizs séyleyiniz.

e Bu talimatta yazilanlara aynen uyunuz. Ilag hakkinda size dnerilen dozun diginda
yiiksek veya diisiik doz kullanmayimz.
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Bu Kullanma Talimatinda:

1. NEXPLANON nedir ve ne icin kullanilir?

2. NEXPLANON’u kullanmadan once dikkat edilmesi gerekenler?
3. NEXPLANON nasil kullanthr?

4. Olasi yan etkiler nelerdir?

5. NEXPLANON un saklanmast

Bashiklar: yer almaktadir,
1. NEXPLANON nedir ve ne icin kullanilir?

NEXPLANON tek kullanimlik uygulama cihaz: (aphikatdr) yiiklenmis cilt altina yerlestiriien
bir dogum kontrol ilacidir(implant). NEXPLANON kiictik, yumugak. esnek, 4 cm
uzuniugunda ve 2 mm ¢apinda plastik bir cubuktur ve etkin madde olarak 68 mg etonogestrel
icerir. Uygulama cihaz, doktorun implanti hemen Ust kolun deri altina yerlestirmesine izin
verir. Etonogestrel, progesteron (bir steroid hormonu) benzeri sentetik bir digilik hormonudur.
Kan dolagmmna stirekli olarak az mikiarda etonogestrel salinir. Implantin kendisi efilen vinil
asetal kopolimerinden olusan bir plastik olup viieutta ¢éztinmez. Ayni zamanda réntgende
goriilebilir olmasi igin az miktarda baryum siilfat igerir.

NEXPLANON gebelikten korunmak i¢in kullamlir.

Implant dogrudan deri altina yerlestirilir. I'tkin madde etonogestrel, iki sekilde etki gosterir:

® Yumurtaliklardan yumurta sahnmasint onler.
e Rahim boynunda (serviks) spermin rahime girisini gliclestiren degisikliklere vol agar.

Sonug olarak NEXPLANON sizi fic vithk stre boyunca gcbelige kars: korus. L:ger asm
Kifoluysaniz. doktorunuz implantin daha once degistirilmesini tavsiye edebihr, NEXPLANON



gebeligi Onleyen birkag yontemden biridir. Sikea kullanilan diger bir dogum kontrol yontemi
kombine (birlesik) haplardir. Birlesik haplarin tersine NEXPLANON &strojen kullanamayan
ya da kullanmak istemeyen kadinlar tarafindan da kullamlabilir. NEXPLANON
kuliamldiginda, her glin bir hap almanin hatirfanmast gerekmez. Bu durum NEXPLANON’a
%99’un {izerinde etkinlik saglamakiadir, Eger nadir durumlarda implant dogru olarak
verlestirilmediyse veya tamamen yerlestiritmezse, gebelige karst korunamazsiniz.
NEXPLANON kullanirken, vajinal (d6] yoluna ait) kanamamz degigebilir ve kanama
olmayabilir, diizensiz, seyrek, sik, uzun siiren veya nadiren siddetli olabilir. IIk t¢ aydaki
kanama sekli genellikle daha sonraki kanama sekillerinin sinyalini verir, Agnili periyotlar
diizelebilir.

NEXPLANON kullanmaya herhangi bir zamanda son verebilirsiniz (bkz. “NEXPLANON ile
tedavi sonlandinldiginda olusabilecek etkiler™).

NEXPLANON dreme dénemindeki kadinlarda kullamilmaktadir (Menars (ilk  adet)
déneminden menopoz dénemine kadar).

2. NEXPLANON’u kullanmadan énce dikkat edilmesi gerekenler

NEXPLANON diger hormonal kontraseptifler gibi insan bagistklik eksikligi virtisti (HIV)
enfeksiyonu (AIDS) ya da diger cinsel yolla bulasan hastaliklara karst koruyucu degildir.

NEXPLANON’u asagidaki durumlarda KULLANMAYINIZ

Asagidaki durumlardan herhangi birine sahipseniz NEXPLANON kullanmayimz. Bu

durumlardan herhangi biri size uyarsa, NEXPLANON vyerlestirilmeden 6nce doktorunuza

sOyleyiniz. Dokiorunuz size hormonal olmayan bir dogum kontrol ydntemi kullanmamz

dnerebilir.

. Etonogestrele veya NEXPLANON’un i¢indeki herhangi bir yardimer maddeye kars
alerjiniz (asit duyarhhifimz)varsa.

e Damar tikanikli@i (tromboz) varsa. Tromboz, bir kan damarinda {0rnegin bacaklarda
(derin ven trombozu) veya akcigerde (pulmoner emboli}] kan pihtisi olusmasidir.
e Sanliksaniz veya daha énceden sarihk gegirmisseniz (cildinizin sararmast) ya da ciddi

karaciger hastalifimiz (karacigeriniz tam olarak islevini gerceklestiremediginde) veya
karaciger timoriiniiz varsa ya da daha 6nceden olmussa.

. Meme veya genital organlarda kanser varsa veya daha dnceden olmugsa
° Agiklanamayan vajinal kanamantz varsa.
® Gebeliginiz ya da gebelik siipheniz varsa.

Bu durumlardan herhangi biri ilk kez NEXPLANON kullanirken meydana gelirse, hemen
doktorunuza bagvurunuz.

NEXPLANON’u agagidaki durumlarda DIKKATLE KULLANINIZ

Sizde asagidaki durumlardan herhangi biri var tken NEXPLANON kullamyorsamz, yakin
takip altinda otmalisimiz. Doktorunuz size ne vapmamz gercktigini agiklavacakur. Bu nedente
asagidaki durumlardan herhangi bivi sizin i¢in gecerli ise. NEXPLANON verlestirilmeden
once doktorunuza séyleyiniz, Aym zamanda. eger NEXPLANON kullanirken bu durumlar
meydana getirse veva daha kattlesirse, doktorunuza damsmalisimz,
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Diyabet (seker) hastasiysaniz,

Asirn kiloluysaniz;

Kolesterollinliz veya trigliseridiniz yliksekse;

Sara (epilepsi) hastasiysaniz;

Ttberkilloz (verem) hastastysaniz,

Kan basinct yiiksekliginiz (yiksek tansiyonunuz) varsa;

Deride 6zellikle ylizde sari-kahverengi pigmentasyon (kloazma) varsa ya da daha
Onceden olmussa; bu durumda giines ya da ultraviyole (UV) ismlarina maruz
kalmaktan sakiniz.

® & 8 e © @

Bu uyanlar, gecmisteki herhangi bir donemde dahi olsa sizin igin gegerliyse Hitfen
doktorunuza danisiniz.

Olas1 ciddi durumlar:
Kanser

Asagidaki bilgiler herglin, kombine (birlesik) hormon (6rn; dstrojen + progestagen birarada)
iceren bir oral (agizdan) dogum kontrol haps kullanan kadinlardaki calismalarda elde
edilmigtir. Bu gézlemlerin daha bagka 6rnegin yalmzca progestagen igerikli bir hormon igeren
dogum kontrolii igin de gegerli olup olmadigi bilinmemektedir.

Meme kanseri, oral (agizdan) kombine (birlesik) dogum kontrol hapr kullanan kadinlarda
hafifce daha fazla bildirilmistir ama bunun tedaviye bagh olup olmadig: bilinmemektedir.
Ornegin timdérler birlesik dogum kontrol hapt kullanan kadimlarda, doktorlarmmn bu gibi
kadinlant daha stk muayene etmeleri nedeniyle daha fazla goriiliiyor olabilir. Meme kanserinin
gorlilme olasihif, birlesik dogum kontrol hapt kullamimi birakildiktan sonra yavag yavas
azalir. Memelerinizi diizenli clarak kontrel ectmeniz ve herhangi bir yumru
hissettiginizde-doktorunuza bildirmeniz énemlidir. Yakin bir akrabanizda meme kanseri
varsa ya da daha 6nce bdyle bir tan1 konulmussa, doktorunuza bunu da bildirmelisiniz.

Seyrek olarak bazi vakalarda iyi huylu, daha seyrek bazi vakalarda da kétii huylu karaciger
ttimérleri bildirilmistir. Béyle bir durumun, dogum kontrol hapr kullanan kadmlarda da séz
konusu olup olmadign bilinmemektedir. Siddetli karin aris1 hissederseniz, hemen
doktorunuzla iletisim kurmalisiniz.

Damar fikaniklig

Toplardamarda bir kan pihtisi (*vendz tromboz’ olarak bilinen), toplardamart tikayabilir. Bu
durum, bacakta {derin ven trombozu), akcigerde (akcifer embolisi) veya diger organiardaki
toplardamarlarda gergeklesir. Atardamarlardaki kan pihtis1 (‘arteryel tromboz’ olarak bilinen)
atardamar tikayabilir. Ornegin, atardamardaki bir kan pihuisi kalp krizine neden olabilir veya
beyinde meydana gelen ttkanma inmeye neden olabilir.

Herhangi bir kombine (birlesik) hormonal dogum kontrol hapr kullanan kadinlarda damar
tikanikligy  gelisim  riski, bu haplan kullanmayan kadinlardakinden yiiksektir. Bu risk
gebelikicki kan pihtist olugma riskinden daha yvilksek degildir. NEXPLANON gibi, yalnizea
progestagen igeren dogum kontrol dnlemlerine eslik eden riskin, aym zamanda Gstrojen de
iceren  dogum  kontrol  haplanm kullanan  kadinlardakinden  daha  distik  olduguna
inanthmaktadiy,



Etonogestrel implantlan kullanan kadinlarda, akciger embolisi, derin ven irombozu, kalp
krizleri ve inmeler gibi kan pihtisi rahatsiziiklan bildirilmistir.

Eger aniden bir damar tikamkhg belirtisi (6rn; kan basmc artmasy, gogiis agnlar,
kramplar) fark ederseniz, derhal doktorunuza goriinmelisiniz (aym zamanda bkz.
‘Doktorunuz ile ne zaman iletisime gegmelisiniz?’).

Vajinal kanama diizeninde degisiklikler

NEXPLANON kullanihirken vajinal kanama diizeniniz diger yalmiz-progestagen igeren
dogum kontrol haplaninda oldugu gibi degisebilir. Bu degisiklikler kanama siklifinda
(kanama olmamasi, az olmasi, ¢ok sik veya devamli olmasi), yogunluk (azalmasi veya
artmasi) veya stiresinde olabilir. 5 kadindan 1’inde kanamanin olmamasi bildirilirken, 5
kadindan 1’inde sik ve/veya uzun silireli kanama bildirilmistir. Nadir olarak siddetli kanama
gozlenmistir. Klinik ¢alismalarda kanama degigiklikleri tedavinin durdurulinasi i¢in en nemli
nedendir (% 11 civarinda). Ik ti¢ aydaki kanama sekli genellikle daha sonraki kanama
sekillerinin  sinyalini  verir, Kanama diizeninizdeki degigiklik, NEXPLANON'un size
uymadifn ya da sizi gebelikten korumadigi anlamina gelmez. Genelde, herhangi bir sey
yapmaniza ihtiyac yoktur. Ancak siddetli veya uzun slireli vajinal kanamalarimiz olursa,
doktorunuza danigmalisimiz.

Yerlestirme ve ¢rkartilma ile ilgili olaylar

implant, dogru olarak yerlestirilmediyse veya gok derine yerlestirilmisse ve/veya dis etkilere
(6rn: implantin yénlendirilmesi ya da temas igeren sporlar) bagl olarak yerlestirme alanindan
bagka bir yere harcket edebilir. Bu tiir durumlarda implantin yerinin saptanmasigok zor
olabilir ve ¢ikarma islemi igin daha genis bir kesi gerekebilir. Eger implant bulunamazsa ve
cikarilmasina ait bir kanit yoksa, dogum kontrolil ve progestagenle ilgili istenmeyen etkilerin
riski, kadinin istedigi zaman araligindan daha uzun siireli olabilir.

Yumurtalik kistleri

Diisiik  doz hormon igeren (iim dogum kontrol haplarimin  kullanidimas:  sirasinda
yumurtaliklarinizda, igleri siviyla dolu, kiigtik kistler olusabilir. Bunlar yumurtalik kistleri
olarak isimlendirilir. Bunlar genellikle kendiliklerinden kaybolur. Bazen hafif karin agris
yapabilir. S6z konusu kistlerin daha ciddi sorunlara yol agmalari, cok nadir goriiliir.

NEXPLANONun yiyecek ve icecekler ile kullanilmas:
NEXPLANON un yiyecek ve igecekler ile bir etkilesimi yoktur.

Hamilelik
NEXPLANON 'w kullanmadan dnce doktorunuza veya eczaciniza danisinicz.

Hamile olan ya da hamile olabilecegini diisiinen kadinlar, NEXPLANON kullanmamalidir.
Hamile olup olmadigimiz konusunda siipheniz varsa, NEXPLANON kullanmaya baslamadan
once pebelik testi yaptirmahsiniz.

Tedaviniz sorasmda hamile oldugunuzu fark ederseniz hemen dokiorunuza veyva eczacimza
danisiniz,

[Emzirme
NEXPLANON u kullunmadan once doktorimza veva eczaciniza dams iz,



NEXPLANON emuzirirken kullantdabilir. Bununla birlikte, az miktarda NEXPLANON etkin
maddesi siite gecer, bilindigi kadanyla stt iretimi ya da kalitesini etkilemeyerek, ¢ocukiarm
bllylime ve gelismesini etkilemez.

Emvziriyorsamz ve NEXPLANON kullanmak istiyorsaniz, litfen doktorunuza damsiniz.

Arac¢ ve makine kullanin
NEXPLANON’nun uyaniklik ve dikkat durumu tizerinde herhangi bir etkisi yoktur.

NEXPLANON’un i¢eriginde bulunan bazi yardimer maddeler hakkinda énemli bilgiler
Onemli bir bilgi yoktur, Gegerli degildir.

Diger Haclar ile birlikte kullanim:

Bazi ilaglar NEXPLANON un iglevini diizgiin yerine getirmesini engelleyebilir. Bu ilaclar;

e Sara (epilepsi) ilaglar1  (6rn: primidon, fenitoin, barbitliratlar, karbamazepin,
okskarbazepin, topiramat, felbamat),

o Tiberkilloz (verem) ilaglart (6rn: rifampisin),

e HIV enfeksiyonu (AIDS hastah@ ) ilaglart (6m: ritonavir, nelfinavir, nevirapin,
efavirenz),

e Diger bulasici hastaliklarin ilaglari (6rn: griseofulvin),

e Akcigerlerdeki yliksek kan basincini tedavi etmek ic¢in kullanifan ilaglar (6rn: bosentan)

e Depresyon (ruhsal ¢okkiinliik) tedavisinde kullanilan bitkisel bir iirlin olan sar1 kantaron
otu (St. John’s Wort).

NEXPLANON da bagka ilaglarin 1slevini engelleyebilir; 6rn; siklosporinin etkisini arttirir ve
tamotrijinin etkisini azaltr.

NEXPLANONu receteleyen dokiorunuza kullanmakta oldugunuz ilaglarnt ya da bitkisel
irtinleri bildiriniz. Baska bir doktor ya da dis hekimi size ilag yazarken (veya ilaci hazirlayan
eczactya) NEXPLANON kullandiginizs séyleyiniz. Ilag kullanim: durdurulduktan sonraki
dért hafta boyunca etkilesim devam edebileceginden, size gerektiginde ne kadar siire hormon
igermeyen bagka bir ek dogum kontrol yontemi kullanmaniz gerektigini sdyleyebifirler. Eger
uzun stiredir kullandiginiz ilaglar NEXPLANONnun etkisini azaltiyorsa, doktorunuz size
aym zamanda implantin ¢ikanlmasimu ve bu ilaclar ile birlikte kullanilabilecek bir dogum
kontrol yéntemi Snerebilir. NEXPLANON kullanirken sar kantaron otu kullanmak isterseniz
oncelikle doktorunuza danigimz.

Eger regeteli va da regetesiz herhangi bir ilaci su anda kulleonyvorsamz veya son zamanilarda
kullandimz ise litfen doktorunuza veva eczaciniza bunlar hakkinda bilgi veriniz.

Doktorunuz ile ne zaman iletisime gegmelisiniz?

Diizenli saghk kontrolleri

NEXPLANON vyerlestirilmeden énce, doktorunuz sizin ve yakm akrabalarmizin saglik
dvkiileri hakkinda sorular soracakur., Doktorunuz ayni zamanda tansiyonunuzu élgecektir.
Kistsel duremunuza bagh olarak baz testler de uygulayabili. NEXPLANON kullanirken,
doktorunuz size implant verlestirildikien bir stive sonra (diizenliy saghk kontrolieri yaptirmak
iein kendisine gert dénmenizi stivleyecektir, Bu kontrolierin sitkhar ve bu kontrolier sirasinda |
- ncler yapilacagu. sizin Kisisel durumunuza baghdi.




Eger asagidaki maddelerden herhangi biri olursa, doktorunuzla hemen goriisiiniiz:

® Eger kendi sagh@inizda, 6zellikle bu brostirde sozii edilenferle ilgili herhangi bir
degisiklik fark ederseniz (ayrica bkz. ‘NEXPLANON'u asagidaki durumlarda
kullanmayimmz’ ve ‘NEXPLANON u asagidaki durumlarda dikkatli kullaniniz’; yakin
aile bireylerinizle ilgili maddeleri unutmayiniz);

o Eger bacaklarmizda siddetli agr1 veya siglik, gbégstinizde agiklanamayan agri, nefes
darliy, 6zellikle kanl balgam ile birlikte alisilmadik bir dkstiriik gibi damar tikacinn
olas: belirtilerini farkederseniz;

® Eger sarilik gelistigini fark ederseniz veya midenizde birdenbire ortaya ¢ikan, siddetli
agn hissederseniz;

e Eger memenizde bir yumru fark ederseniz (aym zamanda bkz. ‘Kanser’);

° Karnmizin asagr bélimiinde veya midenizde siddeth, birdenbire ortaya ¢ikan bir agr
hissederseniz;

® Eger alisilmadik, siddetli vajinal kanamalariniz olursa,

Eger uzun stire hareketsiz kalacaksaniz (8rne@in bir siire yataktan ¢ikamayacaksaniz)
veya ameliyat olacaksaniz (en az 4 hafta dncesinden doktorunuza danigimz);
o Eger hamile oldugunuzdan siiphelenirseniz.

3. NEXPLANON nasi kullanihr?

Uygun kullanim ve doz/uygulama sikhg icin talimatlar:

NEXPLANON vyerlestirilmeden Gnce gebe iseniz ya da gebelik giipheniz varsa (6nceki
dongiide korunmasiz cinsel iliskide bulunduysamiz) doktorunuza soyleyiniz.

Uygulama yolu ve metodu:

NEXPLANON sadece kullanma talimatinin sonunda tanmimlanan islemi bilen bir doktor
tarafindan yerlestirilmeli ve g¢ikariimalidir. Doktorunuz yerlestirme i¢in en uygun zamana
sizinle konugarak karar verecektir. Bu, sizin kisisel durumunuza baghdir (6rnegin
kulanmakta oldugunuz dogum kontrol yontemi). Eger baska bir hormon igeren dogum
kontrol ydnteminden degistirmeyecekseniz, normal adet kanamanizin 1.-5. glinleri arasindas,
gebelik olastligy vzaklastirilinca yerlestirilmelidir. Doktorunuz sizi bilgilendirilecektir (daha
fazla bilgi i¢cin kullanma talimatimin sonundaki bakimz ‘NEXPLANON ne zaman
yerlegtirilir™).

NEXPLANON’u yerlestirmeden ve ¢ikarmadan énce doktorunuz lokal uyusturma (anestezi)
yapacaktir, NEXPLANON baskin olmayan kolunuzun (vazi yazmadigunz kolunuzda) iist ig
kismina deri altina direkt yerlestirilecektir. NEXPLANON yerlestirme ve ¢ikarma islemine
iliskin ayrintilar kullanma talimatinm diger baliimiinde bulunmaktadiy.

NEXPLANON, yeriestirildikten en fazla 3 yil sonra ¢ikarilmah veya degistirilmelidir.

NEXPLANON™un  yerlestirildigs  yerin, zamanm ve c¢ikanlmast  gereken zamanin
hatirlanmasina yardimer olmak tizere doktorunuz size bu bilgileri i¢eren KULILANICI
KARTINIZT verccektir. Bu karu glivenli bir verde saklayimz!

Yeriestirme islemi sonrasinda. doktorunuz eliniz ile dokundugunuzda implanty hissedip
hissetmediginizi soracaktir. Dogru olarak yerlestirilen implanta. hem siz hem doktorunuz
parmakta her iki ueundan dokunabiliv. Flle dokunmanm. implantin varhi@nu tevit cumek 1¢in



% 100 uygun olmadigimin bilinmesi gerekmektedir. Stiphe duyuldugu kosullarda implantin
yerlestiginden tamamen siz ve doktorunuz emin olana dek bir bariyer yontemi (6rn; kondom)
kutlanmalisiniz. Nadiren doktorunuz imptantin kolunuzun icinde oldugundan emin olmak icin
réntgen, ultrason veya manyetik rezonans incelemesi yapabilir ya da kan érnegi alabilir.

NEXPLANON nun degistiriimesini arzu ettiginizde, eskisi ¢ikarihir ¢ikarnlmaz hemen yeni bir
NEXPLANON yerlestirilebilir. Yeni implant, aym kola ve eskisinin bulundugu ayni yere

yerlestirilebilir. Doktorunuz size bu konuda éneride bulunacaktir

NEXPLANON nasil yerlestirilir?

e NEXPLANON yerlestirimi, valnizca islemi bilen bir hekim tarafindan yapilmalidir.

e Implanti yerlestirme isleminin kolaylasmasi igin, sirt tistii yatarak kolunuz digar
gelecek sekilde uzanp, kolunuzu dirsekten bitkmelisiniz.

* Implant, baskin olmayan kolunuzun (yazi yazmak i¢in kullanmadigimz kolunuz) iist ig
kisnuna yerlestirilecektir,

. Cildinizin tizerinde yerlestiriime yeri isaretlenerek, alan temizlenir (dezenfekte edilir )
ve uyusturulur (lokal anestezi yapihir).

° Deri gerdirilir ve igne dogrudan deri altina yerlestirilir. Ucu deriye giren 1@ne, deriye
paralel olarak tamamen igeri sokulur.

o 1gneyi geriye ¢ekmek igin mor renkli stirglintin kilidi, hafifce asadiya ve tam olarak
duruncaya kadar arkava g¢ekilerek acilabilir. 1gne geriye ¢ekildigi zaman, implant

kolun st balimiinde verlestirilmis oldugu verde kalacakur.




Yerlestirilmeden hemen sonra, implantin varhigi elle dokunularak kontrol
edilmelidir. Dogru olarak yerlestirilen bir implant, hem doktorunuz hem de sizin
tarafimizdan basparmak ve parmagmiz arasinda hissedilebilir. Ille dokunarak
implantm varh@mmm fteyit edilmesinin % 100 uygun bir yontem olmadig
bilinmelidir.

Implantin el ile hissedilemedifi veya varhgindan siiphelenildigi durumlarda,
implantin varhgini teyit etmek icin baska yontemler kullandmahdir,

Implantin varh@ dogrulanana kadar, gebelige karst korunamayabilirsiniz ve
gebeligi 6nlemek icin bir bariyer yontemi (6rn; kondom) kullanidmaldir.

Morluklan dnlemek igin siki bir bigimde steril bandaj yapilacaktir. Siki bandaji 24 saat
ve yerlestirme alanindaki kiiglik bandaji 3-5 giin sonra ¢ikartabilirsiniz.

Implant yerlestirildikten sonra, doktorunuz size yerlestirme yerini, yerlestirme
zamamm ve implantin ¢ikarilmasi veya degistirilmesi gereken son tarihi igeren
Kullaniet Karti  verecektir. Karttaki bilgilerin daha sonraki c¢ikarma islemini
kolaylastiracagindan, bu kart1 gilvenli bir yere koyunuz.

NEXPLANON nasil aikarilmahdir?

Implant yalmzca ¢ikarma teknigini bilen bir doktor tarafindan ¢ikarilmalidir.,
Implant, istefiniz tizerine veya yerlestirildikten en fazla 3 yil sonra cikanlir,
Implantin yerlesim yeri Kullanict Kartinda belirtilmistir.

Doktor implanti saptayacaktir. Implant saptanamadiginda  doktorunuz réntgen,
ultrason ya da manyetik rezonans goriintileme (MR) tekniklerini kuilanabilir.

Ust kolunuz temizlenecek ve uyusturulacaktir,
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Implantin ucundan asag: dogru baslayarak kii¢iik bir kesi yapilacaktir.

.

vj«;/; SR
T




® Implant insizyona dogru yavasca itilir ve bir pens (forseps) ile ¢ikarilir.

° Seyrek olarak, implant sert doku ile ¢evrilmis olabilir. Bu durumda implant
¢ikariimadan 6nce dokuya kiigiik bir kesi yapilmasi gerekebilir.

® Eger doktorunuzdan NEXPLANON u baska bir implant ile degisitirmesini isterseniz,
yeni implant aym kesi yerine yerlestirilebilir.

° Kest, bir steril yapigkanh bant (steri-strip) ile kapatifacaktir.

e Morluklart nlemek igin siki bir bi¢imde steril bandaj yapilacaktir. Siki bandaji 24 saat
sonra ve yerlestirme alanmdaki kiigiik bandaji 3-5 giin sonra ¢ikartabilirsiniz.

Degisik vas gruplari:

Cocuklarda kullammmi:  EFrgenlerdeki kullanim sekli ve dozu, yetiskinlerinkiyle aynidir.
NEXPLANONnun etkililigi ve giivenliligi, treme donemindeki kadmnlarda kamtlanmistir.
Ltkililik  ve glivenliligin, ergenlik dénemi sonrasi adolesanlar i¢in  ayni  olmas
beklenmektedir,. NEXPLANON'nun menars {(ilk adet) dénemi oncesi kullamimi uygun
degildir.

Yashlarda kullammmu: Yaslilarda kullanimi uygun degildir.

Ozel kullamm durumlar: Bobrek yetmezligi olan hastalar ile ilgili herhangi bir calisma
yoktur. Karaciger yetmezligi olan hastalar kullanmamalidir.

Lger NEXPLANON nun etkisinin ¢ok giiclii veyva zayif olduguna dair bir izleniminiz var ise
doktorunuz veva eczaconz ile konugumz.

Kullanmaniz gerekenden daha fazla NEXPLANON kullandiysamz
Doktor tarafindan cilt altina yerlestirilen bir {irtin oldugu i¢in bu baslik gegerli degiidir,
NEXPLANON kullanmay: unutursaniz

Doktor tarafindan c¢ilt altina yerlestinien ve stirekli salim yapan bir @rtin oidugu igin béyle bir
SOTUN Yasanmaz.

NEXPLANON ile tedavi sonlandirnddiginda olusabilecek etkiler

Istediginiz zaman implant gikarmak igin doktorunuza basvarabilivsiniz. Implant ¢l ile
dokuparak saplanamar ise. doktorunuz implant tespit etmel igin rdntgen. ultrason va da




manyetik rezonans tekniklerini kullanabilir. Implantin tam pozisyonuna bagli olarak,
cikarilma isleminde gli¢litk olabilir ve ufak bir cerrahi girigim gerekebilir.

NEXPLANON ¢ikartimas1 sonrasinda, gebe kalmak istemiyorsaniz, dokiorunuzdan difer
gitvenilir dogum kontrol yontemieri hakkinda bilgi alimiz.

Gebe kalmak i¢in NEXPLANON kullanmayi birakiyorsaniz, biraktiktan sonra genellikle gebe
kalmadan Once dogal periyoda donene dek beklenmesi dnerilir. Boylece bebegin dogum
zamaninn hesaplanmasi kolaylagir.

4.  Olasi yan etkiler nelerdir?

Tum ilaglar gibi NEXPLANON igeriginde bulunan maddelere duyarli olan kisilerde yan
etkiler olabilir.

Eger yuz, dil veya farinkste sisme; yutmada zorluk; veya kurdesen ve nefes almada zorluk
gibi alerjik rahatsizlik belirtileri gdriiliirse hastanenin acil bdliimiiniine bagvurunuz.

Ciddi istenmeyen ectkiler, “Kanser” ve “Damar tikanikligi™ bélimlerinde tammlanmistir,
Liitfen ek bilgi icin bu baliimii okuyunuz ve size uyan bir durum var ise hemen doktorunuza
danisiniz,

Adet kanamast NEXPLANON kullanimi stiresince diizensiz araliklarda meydana gelebilir, Bu
durum, ped kullamilmasim gercktirmeyen hafif bir lekelenme veya smirli bir periyod gibi
goziikebilen, hijyenik korunma gerektiren daha hafif bir kanama seklinde olabilir. Ayni
zamanda hi¢ kanama gorilmeyebilir. Dizensiz kanamalar, NEXPLANONnun gebeligi
Onleyici etkisinin azaldigim gostermez. Genellikle herhangi birsey yapmamizi gerektirmez.
Ancak, kanama siddetli olur ve uzun stirerse doktorunuza daniginiz.

Bildirilen yan etkiler sunlardir:

Cok yaygin (>1/10)Her 10 kiside birden fazla:
e  Akne (sivilce)

e Bagagrisi

o Vicut agirhgr artisy

Memede gerginlik ve agn

Diizensiz kanama

Vajina enfeksiyonu

s ¢ o

Yaygin (1/10-1/100) Her 100 kiside birden az, her 10 kiside birden daha fazla:
e Sac dokiilmesi

e Bas dénmesi (sersemlik)

¢ Depresif mizag

e Duygusal degiskenlik

e Sinirlilik

e Cinsclistek azalmas

o Istah azalmas

e [arm agns

e PBulant



Mide ve bagirsaklarda siskinlik
Agril adet

Viicut agirhg azalmas:

Nezle benzeri belirtiler

Agrt

Yorgunluk

Sicak basmasi

Implant yerinde agr

Implant yerinde reaksiyon
Yumurtalik kisti
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Yaygin olmayan (1/100-1/1000) Her 1000 kiside birden az, her 100 kiside birden daha
fazla:

Kagint

Genital bélgede kasinti

Dakiintt

Asirt kiflanma

Migren

Anksiyete (kaygi, endise)
Uykusuzluk

Uykululuk hali

Ishal

Kusma

Kabizhk

Idrar yolu enfeksiyonu

Vajinal rahatsizlik (6rn.vajinal akinti)
Meme biiylimesi

Meme akintisi

Pelvik kramp (kasik bélgesinde agr)
Sirt agrisi

Ates

S1vl foplanmas:

Zor ve agrilr idrar yapma

Alerjik reaksiyonlar

Bogaz agns: ve alevlenme (inflamasyon )
Nezle

Eklem agrisi

Kas Agnisi

Iskelet Agnis
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Bu yan etkiler diginda nadiren kan basiner yiikselmesi goézlenmistir. Ay zamanda yagls cilt
de gozlenmektedir, NEXPLANON nun verlestirilmesi ve ¢ikarilmas: sirasinda, enjeksiyon
bolgesinde morarma. agri, kagints ya da nadir olarak enfeksivon ortaya ¢ikabilir. Yerlestirme
bélgesinde nedbe va da apse olusabilir, Hissizlik ya da uyusukluk (veya his azalmasi)
goriilebilir, Dogru verlestirilmediginde. implantm yer degistirmesi ya da ¢ikimas) da olasidir.
Implantin ¢rikarilma sirasinda cerrahi girisim gerekebilir,



Eger yan etkilerden herhangi biri ciddilesirse veya bu kullanma talimatinda listelenen
herhangi bir yan etki gerceklesirse, liitfen doktorunuza daniginiz.

Eger bu kullanma talimatinda bahsi ge¢cmeyen herhangi bir van etki ile karsilaswrsaniz
doktorunuzu veya eczacinizt bilgilendiriniz.,

5. NEXPLANONun saklanmas:

NEXPLANON'u  ¢ocuklarin  goremeyecegi, erigsemeyecegi  yerlerde ve ambalajinda
saklaymiz.

Son kullanma tarihiyle uyumlu olarak kullanmz.

30°C’nin altinda, oda sicakhg@inda, 11tk ve rutubetten koruyarak, orijinal ambalajinda
saklaymiz,

Cevreyi korumak amacwla kullanmadigruz NEXPLANON'u sehir suyuna veya g¢ope
atmaymiz. Bu konuda eczacimiza daniginiz.

Ruflisat Sahibi: ‘
Merck Sharp Dohme 1laglarr Ltd. Sti.
Esentepe- ISTANBUL

Uretim Yeri:
N.V. ORGANON
PO Box 20, 5340 BH Oss, Hollanda

Bu kullanmea talimaty .../..7... ... tarihinde ongylanmugtir.



ASAGIDAKI BILGILER BU ILACI UYGULAYACAK SAGLIK PERSONELI ICINDIR.
NEXPLANON ne zaman yerlestirilir:
ONEMLI: implant yerlestiriimeden 6nce gebelik olasihigim ortadan kaldirniz.,

Yerlestirilme igleminin ne zaman yapilacagy, kadimin yakin zamandaki dogum kontrolil
hikayesine baghdir:

Oncesinde hormon igeren dogum konirolii yontemi kullandmadiginda:
Implant, kadinin kanamast devam ediyor olsa bile adet siklusun 1, giinii (adet kanamasinin ilk
glinii) ve 5. glinti arasinda yerlestirilmelidir.

Eger yerlestirme onerildigi sekilde yapilirsa, ilave dogum kontrol yéntemi gerekli degildir.
Eger yerlestirme i¢in 8nerilen zamandan sapilirsa, kadina yerlestirme sonrasi 7 giine kadar bir
bariyer yontem kullanibmasi tavsiye edilmelidir. Eger halihazirda iliskiye girilmigse, gebelik
olasilign dislanmahdir.

Dogum kontrol yinteminden NEXPLANON 'a gegis:

Birlesik hormon iceren dogum kontrolii yonteminden degistirme (birlesik oral dogum
kontrolii), vajinal halka ya da transdermal flaster):

Implant tercihen, énceki birlesik oral dogum kontrolil tedavisinin son etkin tablet (etkin
madde igeren son tablet) kullanim gliniinden sonraki giin, fakat en geg¢ olarak tabletsiz dénem
veya Onceki birlesik oral dogum kontrolinlin en son plasebo tabletini takiben
yerlestirilmelidir. Vajinal halka ya da transdermal flaster kullanitldign durumlarda, en gec
sonraki uygulama gliniine kadar istenilen zamanda implant yerlestirilmelidir.

Lger yerlestirme Onerildigi sekilde yapilirsa, ilave dogum kontrol yéntemi gerekli degildir.
Eger yerlestirme i¢in dnerilen zamandan sapilirsa, kadina yerlestirme sonrast 7 gline kadar bir
bariyer yontem kullamlmas: tavsiye edilmelidir. Eger halihazirda iligkiye girtlmisse, gebelik
olasiligr dislanmalidir.

Yalmzea-progestagen yonteminden degistirme (orn. yalnizea progestagen igeren dogun
kontrol hap, enjekie edilebilen, implani va da rahim igi ara¢ (RIA).

Yalmzca-progestagen yontemlerinin birgok g¢esidi oldugundan, implantin  yerlestirilmesi
asagidakiler gibi olmahdir:

¢ Enjekte edilebilen dogum kontrol yontemleri: Olunmasi gereken bir sonraki enjeksiyon
gliniinde implant yerlestirilmelidir.

o Yalmizca progestagen iceren dogum kontrol hapi. Kadin ayin herhangi bir giiniinde
valmizea progestagen iceren dogum kontrol hapindan NEXPLANON kullanimina gecis
yapabilir. Implant, son tablet alimindan sonraki 24 saat i¢inde yerlestirilebilir.

¢ Implant/Rahim i¢i ara¢ uygulanmast (RIA): Onceki implantiniz veya RIA mzin ¢ikarildign
ayn glin implant yerlestirilebilir,

Eger yerlestirme dnerildigi sckilde vapihirsa, flave dogum kontrol yontemi gerekhi degildir.
I2ger verlestirme igin Onerilen zamandan sapriirsa, kadima yerlestirme sonras) 7 giine kadar bir
bariver yvontem kullamlmas: tavsive edilmelidir. Liger halihazivda ifiskive girilmigse. gebelik
otasth@ dislanmahdr,
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Diisiik veya kirtaj sonrasmda

e Ik trimester: 11k trimesterdeki diisiik ve kiirtaj sonrasi ilk 5 glin igerisinde implant
yerlestirilebilir

e lkinci trimester: Ikinei trimesterdeki diisiik ve kiirtaj sonras: 21 ila 28. giinler arasinda
implant yerlestiriniz.

Eger yerlestivme i¢in Onerilen zamandan sapilirsa, kadina yerlestirme sonrast 7 gline kadar bir
bariyer yontem kullamlmasi tavsiye edilmelidir. Eger halihazirda iliskiye girilmigse, gebelik
olasih@r diglanmahdir.

Dogum sonrasinda

o Emzirme durumunda: Dogum sonras1 dérdlineti haftadan sonra implant yerlestirilmelidir
(bakiniz Kisa Uréin Bilgisi (KUB) Boliim 4.6 “Laktasyon doénemi™). Kadinlara yerlestitme
sonrast 7 giine kadar bir bariyer yontem kullanilmasi énerilmelidir. Eger halihazirda
iliskiye girilmigse, gebelik olasilifr diglanmalidir.

e DEmzirmeme durumunda: Dogum sonrast 21 ila 28. giinler arasinda implant
verlestirilmelidir. Eger yerlestirme Onerildigi sekilde yapilirsa, ilave dogum kontroli
yontemi gerekli degildir. Eger implant dogum sonras: 28 giinden sonra yerlestirilirse,
kadina yerlestirme sonrasi 7 giine kadar bir bariyer yontem kullamlmast tavsiye
edilmelidir. Eger halihazirda iliskiye girilmigse, gebelik olasihg diglanmalidir.

NEXPLANON nasil yerlestirilir:

NEXPLANON implantimn  basarith  bir sekilde kullanilabilmesi ve daha sonra da
¢ikarilabilmesi igin, talimatlara gore dikkatlice ve dogru olarak subdermal yerlestirilmesi
gerekir. Yerlestirilme sonrasi gerek doktor gerekse kadin implants eliyle dokunarak,
yerlestirildigi yerde hissedebilmelidir.

Implant derinin hemen altina subdermal olarak yerlestirilmelidir. Implant ¢ok derine
yerlestirilirse, sinirler veya damarlar zarar gorebilir, Implant ¢ok derine veya hatah olarak
yerlestirilirse, parestezi (sinir hasarina bagli) veya yerlestirildigi yeri degistirme (kas igerisine
veya fasyaya yerlestirilmesine bagli}) ve seyrek olarak damar icerisine yerlestirilme
gorlifebilir. Dahasr implant ¢ok derine yerlestirildiginde, elle hissedilemeyebilir ve implantin
nerede bulundugunun anlagilmas: ve/veya ¢ikariimasi zor olabilir.

NEXPLANONun yerlestirilmesi, mikropsuz kosullar altinda ve yalmizca, iglemi bilen bir
doktor tarafindan gerceklestirilmelidir, Implantin yerlestirilmesi yalnizea, implantin énceden
yiklenmis oldugu aplikator ile gergeklesmelidir.

Derinin hemen altindaki i8nenin  yerinin ve hareketlerinin kenardan net bir sekilde
géritlebilmesi i¢in doktorun, tim yerlestirilme istemini oturdugu yerde yapmas 6nerilir.

e Kadin, genellikle kullanmadi@ kolun dirsekien bikiilmis ve disa dogru dénmiis durumda
muayene masasina yatirilmali ve el bilegi kulaina paralel olarak ya da ¢h basina yakin
olacak sckilde durmalidir (Sekil 1).



Sekil 1

Kadinin kullanmadigr kolunun iist béliiminiin i¢ tarafinda, humerus medial epikondilinin
yaklagik 8-10 cm yukarisinda olan yerlestirilme yerini belirleyiniz (Sekil 2). Implant,
triseps ve biseps kaslarmmin arasindaki oluga, subkutanz dokunun altinda bulunan biyiik
kan damarlar1 ve sinirlerden kagmmak i¢in derinin hemen altina subdermal olarak
yerlestirilmelidir (baknuz béliim "4.4. Ozel kullanim uyarilar ve énlemleri, Uyanlar").

Steril bir isaret kalemiyle birincisi implantin yerlegtirilece@i yere, ikincisi bunun birkag
cm. proksimaline olmak tizere iki isaret koyunuz (Sekil 2). lkinei isaret daha sonra,
yerlestirilme islemi sirasinda yon gésteren bir kilavuz olarak kullanilacaktir,

Yon gosteren isaret

|
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1 I
Yerlestirme  Medial epikondil
yeri
Sekil 2

Yerlestirme yerini aritkan bir soliisyon ile temizleyiniz.

Yerlestirme yerini uyusturunuz (6rnegin; hemen deri altinag, planlanan yerlestirme kanah
boyunca % 1'lik 2 mi lidokain enjekte edilerek veya uyusturucu spreyle).

Steril tek kullanimlik NEXPLANON aplikatsr igeren implantr blisterinden ¢ikanimz, L:er
sterilitesinden stiphe edilirse. aplikatdr kullanilmamalidir

Aplikatorii, ignenin hemen yukarnsinda olan yiizey bélgesinden tutunuz. Ok yéniinde
gésterildigi Gzere horizontal olarak kaydirarak ifnenin lzerindeki koruyucu saydam
kapagr cikanmz (Sckil 3). BEger kapak aplikatdrden kolavea aynlmiyorsa. aplikator
kullandmamahidir,  Ignenin  ucundan  icerive  bakti@imizda,  beyaz  renkli  implant
odrebilirsiniz. igne geri ¢ekilip implantin aplikatbrden zamammdan énce serbest
kalmasins saglayacagmdan, igneyi deyi altina tiimiivle sokuncaya kadar mor renkl
sitrgiive dokunmayiniz,



Mot renkli stirgli
/

Sekil 3

e Yerlestirme yeri ¢evresindeki deri, bosta olan elinizin bag ve isaret parmag: ile gerilir
(Sekil 4),
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Sekil 4

\L

o Igneyi, ucu deriyle yaklasik 30°C ag1 yapacak sekilde deriye batirmmiz (Sekil 5).
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Sekil 5

o Aplikatérii asagiya dogru indirip yatay konuma getiriniz. Deriyl ignenin ucuyla
kaldirirken (Sekil 6), i@neyi tim uzunlugu boyunca ilerive dogru kaydirmz. Hafif bir
diren¢ hissedebilirsiniz ama agin giie kullanmayinz (Sekil 6). igne deri altma tamamen
girmezse, implant gercken sckilde yeriestirilemeyecektir.

Eger oturuyorsamz ve vukaridan DIEGIL DE kenardan aplikatére bakiyorsaniz,
iZnenin  hareketini en iyi sekilde gorebilirsiniz. Bu pozisyonda derinin hemen
altindaki inenin yerlesme yerini ve harcketini net olarak gorebilirsiniz.
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Sekil 6

Tam olarak yerlesen igne ile aplikatérii ayni pozisyonda tutunuz. Eger gerekirse, prosediir
stiresince aplikatorii ayn1 pozisyonda tutmak icin serbest olan elinizi kullanabilirsiniz. Mor
renkll stirgiintin kilidini, hafifce asafiya dogru bastirarak aginiz. Duruncaya kadar siirgliniin
tamamini  arkaya dogru cekiniz (Sekil 7). Implantimz simdi deri altindaki en son
pozisyonundadir ve igneyi aplikatorin gévdesi igerisinde kilitlidir. Aplikatér simdi
gikardabilir. Eger aplikator bu prosediir boyunca ayni pozisyonda kalmazsa veya mor
siirgil arkaya do@ru tamamen ¢ekilmezse, implant gereken sekilde yerlesmeyecektir.

Sekil 7

¢ Her zaman kadinin koluna implantin yerlestirilmesinden hemen sonra varhgm
palpasyon ile kontrol ediniz. Implantin her iki uwcunu da palpe ederek. 4 cm
uzunlugundaki ¢cubugun varligim dogrulayabilirsiniz (Sckil 8).

Sekil 8
Eger implanti hissedemezseniz veya varh@mdan siiphe duyarsaniz,

e Aplikatorii kontrol ediniz. [gne tamamen geri ¢ekilmelidir ve sadece obturatériin mor ucu
aariimmmelidir,

e Implantin varhi@imi evit etmek igin diger vontemlen kulfanmiz, Uveun véntemier: iki
boyutlu rdntgen. bilgisavarh tomograft (8711 dogrusal-dizilimii. viksek frekansh (10



MHz veya daha yiiksek) bir transduserle ultrason taramasi (US) veya manyetik rezonans
(MR), Implantin lokalizasyonu amaciyla BT, US veya MR kullanmadan 6nce, talimat
almak i{izere lokal NEXPLANON tedarik¢isine damsiimasi onerilir. Bu gorlintiileme
vontemleriyle bir sonu¢ alinamazsa, implantin deri altinda durdugunun, hastadan alinan
kan drnegindeki etonogestrel diizeyi 6lgtilerek dogrulanmasi énerilir. Merck Sharp Dohme
bu durumda, uygulanacak uygun prosediir konusunda bilgi saglayacaktr. Implantin
yerinde durdugu dogrulanana kadar, hormon igermeyen bir dogum kontrol yéntemi
kullamibmahdir.

e Yerlestirme yerinin Uzerini, kiigiik bir yapiskan bandajla kapatimz. Kadindan, implantt
elle hissetmesini isteyiniz.

e Morluklar: 6nlemek i¢in siki bir bigimde steri] bandaj yapilir. Kadin siki bandaji 24 saat
sonra ve kiiglik bandaji 3-5 giin sonra yerlestirme yerinden ¢ikarabilir.

e Kullanic1r Kartimi doldurunuz ve kadina saklamasi i¢in veriniz. Aym zamanda yapiskanls
ctiketleri de doldurunuz ve kadimn tibbi kaydina ekleyiniz.

e Aplikator sadece tek kullanmimliktir ve biyolojik atiklarm yok edilmesine iliskin yerel
diizenlemelere uygun olarak atilmalidr.

NEXPLANON nasu ¢ikarilir:

Implantin ¢ikariimasina baglanmadan énce doktor, NEXPLANON nun yerini égrenmek i¢in
Kullanicr Karti'na bakmalidir. Implantin koldaki yerini, palpasyonla tam olarak dogrulayiniz.

Implant el ile hissedilemiyorsa, varhigini dogrulamak igin iki-boyutlu réntgen kuilamlabilir, El
ile hissedilemeyen bir implantin yeri, ¢ikarma islemi &ncesinde mutlaka belirlenmelidir.
Bilgisayarh tomografi (BT), dogrusal-dizilimli, yitksek frekansli (10 MHz veya daha yiiksek)
bir transduserle ultrason taramasy (US) ya da manyetik rezonans gériintiilemesi (MR}, uygun
yontemlerdir. Eger bu gériintiileme yéntemleriyle sonug alinamazsa, implantin dogrulanmas:
amaciyla kanda etonogestrel seviyesi tayini yapilabilir. Daha fazla yol gosterici bilgl i¢in
futfen lokal tedarike¢inizle iletisim kurunuz.

El ile hissedilemeyen bir implantin yeri saptandiktan sonra g¢ikarma istemi, ultrason
kilavuzlugu altinda yapilabilir.

Implantin yerlestirildigi yerden baska bir yere go¢ ettifinden soz eden raporlarla, ara sira
kargilagtlmaktadir; implantin ¢ok derinlere yerlestirilmedigi  stirece bu yer degistirme
genellikle, orijinal pozisyonuyla karsilastinldiginda pek azdir (bkz Kisa Urtin Bilgisi (KUB)
bolim 4.4, “Uyartlar™). Cok derine yerlestirilmis bir implantin palpasyonla, US ve/veya MR
ilc lokalizasyonu zor olabilir ve daha bitylik bir kesi ve daha fazia zaman gerekiirebiiir,
Implant, yalmizca aseptik kosullar altinda ve g¢itkarma teknigini bilen bir doktor tarafindan
cikariimalidir.

Jmplantin yerlesimi tam olarak bilinmeksizin, ¢ikarma amaciyla cerrahi girisimlere
basvurulmas: kesinlikle disiiniilmemelidir.

Derine yerlestirilmis implantar. koldaki derin sinirlere ve damarlara zarar veritmemesi i¢in
dikkatlice ve kol anatomisini bilen doktorlar aralindan grkarihmahdir,



Implant gikarilamiyorsa, daha fazla yol gdsterici bilgi igin litfen yerel tedarik¢inizle iletisime
geciniz.

e Kesi alanini temizleyiniz ve antiseptik uygulaymiz. El ile implantin yerini saptayimz ve
distal ucu (dirsege en yakin ug¢) dmegin steri! bir kalemle igaretleyiniz ($ekil 9).

.

Sekil 9

e Koldaki, kesi vapilacak isaretli bdlgeye (6rnegin 0.5-1 ml % 1’lik lidokain ile) anestezi
uygulaymmz (Sekil 10). Deri ylizeyine yakin durmasimi saglamak i¢in implantin altina
lokal anestetik enjekte ettiginizden emin olunuz.

%

Sekil 10

e Implanu sabitlemek icin proksimal uca bastrimiz (Sekil 11); implanun distal ucunu
gisteren ¢ikinti ortaya gikabilir. Implantin distal ucundan baglayarak, dirsege kadar 2
mm.lik uzunlamasina kesi yapilir.

Sekil 11

¢ Implant kesiye dogru ucu gortiniinceyve dek yavagga itilir. Implant forseps (tercihen cgri
mosquito forseps) ile witelur ve implant ¢ikarthir (Sekil 12).



Sekil 12

Implantin gevresi bir doku kilifiyla kusatilmigsa, bu kilifta bir kesi yapiniz ve implanti bir
forsepsle tutup ¢ikarimz (Sekil 13 ve 14).

o

\—
Sekil 13 Sekil 14

e Lger keside implantin ucu goriinmez ise, kesi i¢ine yavagca bir forseps yerlestirilir ($ekil
15). Eliniz ile tuttugunuz forsepsi geviriniz (Sekil 16). lkinci bir forseps ile implant
cevresindeki doku dikkatlice aynlir ve implant tutulur (Sekil 17). Daha sonra implant
cikanlabilir.

Sekil 15 Sekil 16 Sekil 17

o Uzunlugu 4 cm olan implantin tamamen ¢ikarilmis oldugunu teyit etmek igin, uzunlugunu
dlgerek dogrulayimyz, Eger implantin bir pargast (4 ecm.den daha az) ¢ikarsa, kalan parga
"NEXPLANON nasil ¢tkaril' b6ltimitindeki talimatlar dogrultusunda ¢ikanlmalidir.

e Iger kadin NEXPLANON kullanimina devam etmek isterse, eski implant ¢ikanldiktan
sonra aynl insizyon verl kullanilarak derhal yeni bir implant yerlestirilebilic (bkz
NEXPLANON nasil degistirilir™)

e [mplant ¢ikarnidikian sonra. kesi verini steri-strip tle Kapatiniz ve yapiskanh bir bandaj
uyeulayiniz,



e Morluklar énlemek icin siki bir bicimde steril bandaj yapimiz. Kadin siki bandaji 24 saat
sonra ve kiiclik bandaji 3-5 giin sonra ¢ikarabilir.

NEXPLANON yenisiyle nasil degistirilebilir:

Onceki implant ¢ikarildiktan sonra hemen yenisi yerlestirilebilir ve “NEXPLANON nasi}
yerlestirilir” kisminda anlatilan yerlestirme prosediiriiyle aymdir.

Yent implant ayni kola ve oOnceki implantin ¢ikarildigi aym insizyon yeri boyunca
yerlestirilebilir. Yeni bir implant aynt insizyonla verlestirilecekse, yerlestirilecegi yeri bir
anestetikle (Ornegin 2ml %1 lidokainle), insizyon baslangicinda itibaren “yerlestirilme
kanali” boyunca enjekte ederek anestezi uygulayimz ve yerlestirme talimatindaki bundan
sonra gelen basamaklar izleyiniz,



