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KULLANMA TALIMATI

Depo Medrol 40 mg/ml enjeksiyonluk siispansiyon
Kas/eklem/tendon/lezyon i¢ine uygulanir.
Steril.

e Etkin madde: 1 ml’lik flakonda 40 mg metilprednizolon asetat icerir.
e Yardimcimaddeler: Polietilen glikol, sodyum kloriir, miristil-gamma-pikolinyum kloriir,
enjeksiyonluk su

Bu ilact kullanmaya baslamadan énce bu KULLANMA TALIMATINI
dikkatlice okuyunuz, ciinkii sizin icin onemli bilgiler icermektedir.

* Bu kullanma talimatini saklaymiz. Daha sonra tekrar okumaya ihtiyag
duyabilirsiniz.

* Egerilave sorulariniz olursa liitfen doktorunuza veya eczacimiza daniginiz.

* Bu ila¢ kisisel olarak sizin icin regete edilmistir, baskalarina vermeyiniz.

* Bu ilacin kullanimi sirasinda, doktora veya hastaneye gittiginizde bu ilaci
kullandiginizi doktorunuza soyleyiniz.

* Bu talimatta yazilanlara aynen uyunuz. Ila¢ hakkinda size énerilen dozun
disinda yiiksek veya diigiik doz kullanmayiniz.

Bu Kullanma Talimatinda:

DEPO-MEDROL nedir ve ne icin kullanilir?
DEPO-MEDROL’ii kullanmadan énce dikkat edilmesi gerekenler
DEPO-MEDROL nasu kullanilir?

Olast yan etkiler nelerdir?
DEPO-MEDROL’iin saklanmasi

SR NS

Bashklar: yer almaktadir.

1. DEPO-MEDROL nedir ve ne i¢cin kullanilir?

DEPO-MEDROL, etkin maddesi bir kortikosteroid olan metilprednizolon asetat iceren bir flakondur.
Her I ml’sinde 40 mg metilprednizolon asetat igeren 1 mI’lik flakonlarda piyasaya verilmistir.

DEPO-MEDROL,

e Eklemlerde agr1 ve sekil bozukluguna neden olan romatoid artrit, kireglenme (osteoartrit),
eklem ¢evresindeki keselerin iltihab1 (bursit), tendon iltihabi (tendinit), kas kirig kilifinin
iltihab1 (tenosinovit), epikondil ad1 verilen eklem bdolgesindeki ¢ikintinin kronik iltihab1
(epikondilit) ve tendon iizerindeki gangliyon ad1 verilensinir diiglimlerinin enflamasyonu gibi
romatizmal hastaliklarin,

e Ruhsal durumlara bagh olarak meydana gelen deride dokiintii seklinde goriilen bir deri
hastalig1 (n6rodermatit), deride kalin pullanma yapan bir deri hastaligi (hipertrofik liken
planus), deride kasint1 ile birlikte madeni para seklinde dokiintiilerle seyreden bir deri



hastalig1 (numiiler ekzema), seker hastalarinda sik goriilen doku 6liimii ile seyreden bir deri
hastalig1 (nekrobiyozis lipoidika diabetikorum), bolgesel sa¢ dokiilmesi, yliz, boyun, ense,
omuzlar, iist kol gibi bolgelerde goriilen ciltte pullanmayla kendini gosteren bir hastalik
(diskoid lupus erythematosus) ve bocek 1siriklari gibi deri hastaliklarin,

Crohn hastalig1 (yemek borusu, mide, ince ve kalin bagirsaklardaki bir veya birka¢ boliimii
tutabilen, tutulan boliimde kalinlasma ve iilserlere yol agan bir iltihapli bagirsak hastalig)
veya llseratif kolit (kalin bagirsak iltihab1) gibi mide-barsak sistemi hastaliklarinin
Tiiberkiiloz, beyin zar1 (menenjit) iltthabmin (uygun antitiiberkiiloz kemoterapi esliginde)
Bobrekiistii bezi hormanlarmin olusumunu etkileyen dogumsal bir hastalik (konjenital
adrenal hiperplazi)

Astimin

[lag asir1 duyarhilik reaksiyonlarinin tedavisinde kullanilir.

2. DEPO-MEDROL’ii kullanmadan 6nce dikkat edilmesi gerekenler

DEPO-MEDROL’ i asagidaki durumlarda KULLANMAYINIZ

Eger;

DEPO MEDROL, kortikosteroid igeren diger bir ila¢g veya bu ilacin igeriginde bulunan
herhangi bir madde uygulandiktan sonra alerjik veya diger bir tiir reaksiyon geg¢irmisseniz.
Alerjik reaksiyon cilt dokiintiisii veya kizarikligi, sismis yiiz veya dudaklar veya nefes
darligia sebep olabilir.

Dokiintii veya baskabir enfeksiyon belirtisi varsa

Viicutta yaygin bir enfeksiyon varken bu enfeksiyona 6zel bir tedavi almiyorsaniz

Son zamanlarda asilandiniz veya yakin zamanda asilanacak iseniz.

Bu ilac1 agil tendonununigine (ayak bilek eklemininarkasinda yeralir), dogrudan damar igine
(intravendz), beyin omurilik sivisina (intratekal), beynin dis kabuguna (ekstradural), burun
deliklerinin i¢ine (intranazal), gbze (intraokiiler) enjekte ettirmeyiniz.

DEPO-MEDROL’ ii asagidaki durumlarda DIKKATLI KULLANINIZ

Eger;

Adrenal bezlerinizdeki problemler sebebiyle viicudunuzun yeterince kortikosteroid
iiretememesi (akut adrenal yetmezliginiz) varsa,

Akut pankreatitiniz (pankreasin inflamasyonu) varsa,

Su ¢igegi, kizamik, zona gegiriyorsaniz veya goziiniizde uguk varsa. Su ¢igegi, kizamik ve
zona geciren biriyle temasa gectiyseniz ve bu hastaliklari heniiz gecirmediyseniz veya gegirip
gecirmediginizden emin degilseniz,

Ciddi depresyon veya manik depresyon (bipolar) geciriyorsaniz. Bu, DEPO-MEDROL gibi

steroid ilaglart almadan 6nce depresyon gegirilmesi veya bu hastaliga dair bir aile dykiisii
bulunmasini da igerir,

Bobrek iistii bezinden salgilanan bazi hormonlarin asir1 diizeyde olmasmdan dolay1 ortaya

cikan; kilo artisi, yiizde yuvarlaklagsma ve yiiksek kan basincina yol agan bir hastaliginiz
(Cushing Sendromu) varsa,

Seker hastaliginiz (veya seker hastaligi konusunda bir aile 6ykiiniiz) varsa,
Sara (epilepsi) hastasiysaniz, kriz veya ndbet gegirdiyseniz,



G0z i¢i basinci artmas1 durumu (glokom) sizde veya aile dykiiniizde mevcut ise,

Bulanik gérme veya diger gorme bozukluklar1 yasiyorsaniz doktorunuzla iletigime geginiz.
Yakin zamanda kalp krizi gegirdiyseniz,

Kalp yetmezliginiz veya enfeksiyonunuz varsa,

Yiiksek tansiyon hastastysaniz,

Diistlik tansiyon hastasiysaniz,

Tiroid beziniz az ¢alisiyorsa (hipotiroidiniz varsa),

Eklemlerinizde enfeksiyon varsa,

Bobrek veya karaciger hastaliginiz varsa,

Gegmiste steroid ilaglari aldiginizda kaslarimzda agri veya zayiflik olduysa,

Bir tiir kas giigsiizliigii hastaligi olan myastenia gravis sizde mevcut ise,

Osteoporoz (kemik erimesi) hastaligimz varsa,

Karm ve sirtta ciddi agr1 gibi belirtiler gdsteren pankreas iltihab1 (pankreatit) varsa,

Karin ve mideyi ¢evreleyen ince zarm iltihabi (peritonit) varsa,

Bobrekiistii bezlerinde seyrek rastlanan bir tiir timoriiniiz varsa (feokromositoma),

Artan kan basinci ve azalmig idrar tiretimi (sistemik skleroz da denilen bir bagigiklik sistemi
hastaligi olan skleroderma, ¢ilinkii skleroderma renal krizi denilen ciddi komplikasyon riski
artabilir) varsa,

Derinizde iltihap toplanmasi (apse) varsa,

Midenizde iilser veya diger ciddi mide problemleri veya barsak sorunlarmiz varsa,

Siradist stresiniz varsa,

Damarlarm kirmizi, sismis ve zayif hale gelmesiyle (flebit) sonuglanan tikanikliga (tromboz)
bagli damar sorunlari (tromboflebit)

Verem (tliberkiiloz) hastastysamz veya ge¢miste tiiberkiiloz ge¢irdiyseniz,

Travmatik beyin hasariniz varsa,

Metilprednizolon dahil kortikosteroidler kan glukozunu arttirabilir, 5nceden var olan seker
hastaligini kotiilestirebilir ve uzun siireli kortikosteroid tedavisi alanlar1 seker hastaligina
yatkin hale getirebilir.

Bu uyarilar, ge¢misteki herhangi bir ddonemde dahi olsa sizin i¢in gecerliyse liitfen doktorunuza
danisiniz.

DEPO-MEDROL gibi steroidler alirken zihinsel saglik sorunlar yasayabilirsiniz (Bkz. Bolim 4
Olas1 Yan Etkiler Nelerdir?)

Bu hastaliklar ciddi olabilir.

Genelde ilaca bagladiktan sonra birkag giin veya hafta igcerisinde baslar.

Yiiksek dozlarda ger¢eklesmesi daha olasidir.

Doz azaltiginda veya ila¢ birakildiginda sorunlarin ¢ogu kaybolur. Ancak sorunlar ortaya
cikar ise tedaviye ihtiyag olabilir.

Eger siz (veya bu ilact kullanan birisi) zihinsel sorun belirtileri gosterirse bir doktor ile konusun. Bu,
ozellikle depresyonda iseniz veya intihari diisliniyorsaniz 6nemlidir. Doz azaltim1 yapilan veya
durdurulan birka¢ vakada zihinsel sorunlar ger¢ceklesmistir.



DEPO-MEDROL’ iin yiyecek ve icecek ile kullanmilmasi
Bu ilac1 alirken greyfurt suyu igmeyiniz.

Hamilelik
llaci kullanmadan énce doktorunuza veya eczacimiza damisiniz.

Hamileyseniz veya hamile kalmay1 planliyorsaniz doktorunuzla konusmalisiniz ¢iinkii bu ilag
bebegin geligmesini yavaslatabilir. Bebeklerde diisiik dogum agirlig: riski bulunmaktadir, bu risk
ilacin daha diisiik dozunun verilmesi ile azaltilabilir.

Hamilelikte uzun siireli kortikosteroid tedavisi alan annelerin ¢ocuklarinda katarakt gdzlenmistir.
Tedaviniz sirasinda hamile oldugunuzu fark ederseniz hemen doktorunuza veya eczaciniza danisiniz.

Emzirme
llact kullanmadan once doktorunuza veya eczacimiza danisiniz.

Kortikosteroidli ilaglarin kii¢lik miktarlar1 anne siitiine gecebilir. Eger tedavi goriirken emzirmeye
devam ederseniz bebeginizin ilacinizdan etkilenmediginden emin olmak i¢in ek tetkikler
gerekecektir.

Arac¢ ve makine kullanim
Kortikosteroidlerle tedavi sonrasinda sersemlik, bas donmesi, gorme bozuklugu ve yorgunluk gibi
istenmeyen etkiler olmas1 miimkiindiir. Eger etkileniyorsaniz ara¢ veya makine kullanmaymiz.

DEPO-MEDROL’ iin iceriginde bulunan bazi yardimci maddeler hakkinda onemli bilgiler
DEPO-MEDROL flakon her mI’sinde 1 mmol (23 mg)’dan daha az sodyum ihtiva eder; yani aslinda
“sodyum igermez”.

Diger ilaclar ile birlikte kullanim
Asagidaki ilaglardan birini aliyorsaniz, dozu degistirmeniz ve/veya baska Onlemler almaniz
gerekebilir:

e Asetazolamid — yiiksek gdz tansiyonu (glokom) ve sara (epilepsi) tedavisinde kullanilir

e Aminoglutemid ve siklofosfamid — kanser tedavisinde kullanilir

e Antibakteriyeller (isoniyazid, eritromisin, klaritromisin ve troleandomisin)

e Rifampin veya rifabutin — verem (tiiberkiiloz) tedavisinde kullanilan antibiyotikler

e Antikoagiilanlar — asenokumarol, fenindion ve varfarin gibi kani inceltilmesi i¢in kullanilan
ilaclar

e Antikolinesterazlar — distigmin ve neostigmin gibi bir tiir kas gii¢siizliigli hastalig1 olan
myastenia gravis’in tedavisinde kullanilan ilaclar

e Antidiyabetikler — yiiksek kan sekerini tedavi etmek i¢in kullanilan ilaglar

e Antiemetikler (aprepitant ve fosaprepitant gibi)- bulant1 onleyici ilaglar

e HIV enfeksiyonlariin tedavisinde kullanilan ritonavir, indinavir gibi antiviraller ve bunlarla
birlikte kullanilan kobisistat gibi ilaglar

e Aspirin ve non-steroid anti-inflamatuar ilaglar (ayrica NSAII olarak da adlandirilirlar); orta
ila siddetli agri tedavisinde kullanilan ibuprofen gibi



e Barbituratlar, karbamazepin, fenitoin ve primidon — sara (epilepsi) tedavisinde kullamlir

Karbenoksolon—mide yanmasi, mide asit fazlaliginda kullamlir.

Digoksin — kalp yetmezligi ve/veya diizensiz kalp atisinda kullanilir

Diltiazem— kalp problemlerinin veya yiiksek kan basicinin tedavisinde kullanilir

Etinilestradiol ve noretindron — agizdan alinan gebelik Onleyici ilaglar (oral kontraseptifler)

Ketokonazol veya itrakonazol — mantar enfeksiyonlarinin tedavisinde kullanilir

Pankroniyum ve vekroniyum — veya bazi cerrahi prosediirlerde kullanilan gegici kas felci

yapan diger ilaglar

e Potasyum azaltan ajanlar — diiiretikler (bazen su tabletleri de denilir), amfoterisin B, ksantan
veya beta2 agonistleri (rn. astim tedavisinde kullanilan ilaglar)

e Siklosporin — siddetli iltihapli eklem romatizmasi (romatoid artrit), siddetli sedef hastalig
(psoriazis) ve organ veya kemik iligi nakli sonrasi durumlarda kullanilan ve bagisiklik
sistemini baskilayan bir ilag.

e Takrolimus — organ nakli sonrasinda organ reddini dnlemek i¢in kullanilir

e Agsilar — son zamanlarda asilandiysaniz veya asilanmak iizere iseniz doktorunuza veya
hemsirenize sdyleyiniz. Bu ilact kullanirken ‘canli’ agilarla agilanmamalisiniz. Diger asilar
daha az etkili olabilir.

Eger regeteli veya regetesiz herhangi bir ila¢ kullaniyorsaniz veya son zamanlarda kullandiniz ise,
liitfen doktorunuza veya eczaciniza bunlar hakkinda bilgi veriniz.

3. DEPO-MEDROL nasil kullanmilir?
e Uygun kullamm ve doz/uygulama sikh@i icin talimatlar:

DEPO-MEDROL dozu tedaviye vereceginiz cevaba ve DEPO-MEDROL’e karst
dayanikliliginiza gore doktorunuz tarafindan ayarlanacaktir.

Tedavinin dozu ilacin uygulanacagi bélgenin biiyiikligiine ve kullanildig1 hastaliga gore
doktorunuz tarafindan belirlenecektir.

Doktorunuz DEPO-MEDROL ile tedavinizin ne kadar siirecegini size bildirecektir. Tedaviyi
erken kesmeyiniz.
Yetigkin hastalarda:

Eklemler: Ekleme uygulanacak dozun miktari eklemin biiyiikliigiine baghdir. Biiyiik eklemlerde
(diz, ayak bilegi, omuz gibi) 20 ila 80 mg aras1 (0,5 — 2 ml ), orta boy eklemler i¢in (dirsek ve el
bilegi gibi) 10 ila 40 mg aras1 (0,25 — 1 ml ) ve kiiciik eklemlerde (el ve ayak parmaklarmmn
eklemleri gibi) 4 ila 10 mg aras1 (0,1 — 0,25 ml ) doz uygulanabilir. Eklem enjeksiyonlar1 i¢cin
tedaviye cevabin hizina gore her hafta ya da birkag haftalik stire¢lerde uygulama yapilabilir.

Eklem ¢evresindeki keselerin ve eklem bolgesindeki ¢ikintinin iltihab1 (bursit ve epikondilit):
Genellikle doz 4 ila 30 mg arasidir. (0,1 — 0,75 ml) Cogu durumda enjeksiyonun tekrarlanmasma
gerek yoktur. Uzun siire devam eden durumlarda enjeksiyonun tekrarlanmasi gerekebilir.

Derihastaliklart: Genellikle doz 20 ila 60 mg arasidir. (0,5 — 1,5 ml) Derinin etkilenen boliimiiniin
veya boliimlerinin i¢ine enjekte edilir.
Diger durumlar i¢in 40 ila 120 mg aras1 (1 — 3 ml) doz biiyiik kaslara enjekte edilir.



[lac1 nasil kullanacaginizdan emin degilseniz, doktorunuza veya eczacmniza danismniz.
e Uygulama yolu ve metodu:

Doktorunuz tedavi edilen duruma ve ciddiyetine bagli olarak; enjeksiyon bdlgesini, ne kadar ilag
uygulanacagmi, ne kadar enjeksiyon yapilacagini belirleyecektir. Semptomlarmizin etkili bir
bigimde diizeltilmesi i¢in doktorunuz size en az dozu olasi en kisa stirede enjekte edecektir.

e Degisik yas gruplar:

Cocuklarda kullanima:

Kortikosteroidler bebeklik, ¢ocukluk ve ergenlik ¢aginda geri doniisiimsiiz olabilecek sekilde
biiylime yavaslamasina neden olurlar. Tedavi miimkiin olabilecek en diisiik dozda ve en kisa

periyotta yapilmalidir. Infantlar ve ¢ocuklar igin dozaj azaltilabilir, fakat cocuklar klinik duruma
ve hastanin tedaviye cevabina gore gézlem altinda tutulmalidir.

Yashlarda kullanimi:

Kullanma talimatina uygun kullanildig: stirece yaslilar i¢in herhangi bir doz ayarlamasina gerek
yoktur. Fakat yaslh hastalarin uzun dénem tedavisinde, kortikosteroidlerin yan etkilerinin iler
yaglarda kemik erimesi, yliksek tansiyon, kan potasyum diizeyinde diisme, seker hastaligs,
enfeksiyonlara duyarlilik ve deri incelmesi gibi ciddi sonuglar dogurabilecegi ve yakin klinik
gozlem gerekebilecegi unutulmamalidir.

e Ozel kullamim durumlar::
Bobrek yetmezligi:

DEPO-MEDROL bobrek yetmezligi olan hastalarda dikkatli kullanilmalidir.

Karaciger yetmezligi:
DEPO-MEDROL karaciger yetmezligi olan hastalarda dikkatli kullamlmalidir.

Eger DEPO-MEDROL’in etkisinin ¢ok gii¢li veya zayif olduguna dair bir izleniminiz varsa,
doktorunuz veya eczacimizla konusunuz.

Kullanmamz gerekenden daha fazla DEPO-MEDROL kullandiysaniz:

DEPO-MEDROL den kullanmaniz gerekenden fazlasini kullanmissaniz hemen bir doktora veya en
vakin hastanenin aciline basvurunuz.

DEPO-MEDROL almay1 unutursamz:

Unutulan dozlari dengelemek i¢in ¢ift doz almayiniz.

DEPO-MEDROL le tedavi sonlandirildiginda olusabilecek etkiler
Tedavinin sonlandirilma zamanini1 doktorunuz belirleyecektir.
Eger

e 3 haftadan fazla DEPO-MEDROL aldiysaniz



e 3 hafta veya daha az siire bile olsa yliksek doz DEPO-MEDROL (32 mg’dan fazla — 0,8 ml)
aldiysaniz
e Halihazirda ge¢cmis yil iginde kortikosteroid tabletleri veya enjeksiyonlari tedavisi aldiysaniz
e Bu tedaviye baslamadan O6nce halihazirda adrenal bezleriniz ile ilgili bir problem
(adrenokortikoid yetersizlik) yasadiysaniz
Bu tedaviyi yavas yavas birakmalisiniz.

Birakma semptomlarini 6nlemek i¢in bu ilac1 yavas yavas birakmalisiniz
Bu semptomlar; deri kasintisi, ates, kas ve eklem agrilari, burun akintisi, nemli gézler, terleme ve kilo
kaybiniigerebilir.

Eger bu ilacin dozunun azaltilmasi ile semptomlariniz tekrarlarsa veya kotiilesirse, acilen
doktorunuza bildiriniz.

4. Olas1yan etkiler nelerdir?

Tlimilaglar gibi, DEPO-MEDROL’{in igeriginde bulunan maddelere duyarli olan kisilerde yan etkiler
olabilir. Doktorunuz bu ilac1 size, eger gerektigi sekilde tedavi edilmezse ciddilesebilecek durumlar
icin verecektir.

DEPO-MEDROL gibi ilaclar aniden kesilmemelidir. Asagidakilerden biri olursa, DEPO-
MEDROL’ii kullanmay1 durdurmaymz fakat DERHAL doktorunuza bildiriniz veya size en
yakin hastanenin acil béliimiine basvurunuz. flacin kesilip kesilmeyecegine doktorunuz karar
verecektir:

e Deri dokiintiisii, ylizde sisme veya hirilt1 ve nefes almada giicliik veya sersemlik gibi ani
asirt duyarlilik (anafilaktik) ve alerjik reaksiyonlar

e Pankreas iltihab1 (pankreatit). Muhtemelen kusma, sok ve biling kaybi1 ile birlikte sirtmza
dogru ilerleyen mide agris1 seklinde belirtiler gosterir.

e Midedeiilser veyakanamaliiilser. Sirtiniza dogru yayilabilen ciddi mide agrisi, kanamaya
bagli, siyaha yakin digki ve/veyakan kusma seklinde belirtileri vardir.

e Enfeksiyon. Bu ila¢ bazi enfeksiyonlarin belirtilerini degistirebilir veya enfeksiyonu
gizleyebilir. Sizin enfeksiyonlara karsi dayanikliliginizi diigiirebilir. Bu nedenle
enfeksiyonlar1 erken tespit etmek zorlasir. Artan ates ve kendini iyi hissetmeme gibi
belirtiler gosterebilirsiniz. Gegmiste verem gecirdiyseniz yeniden alevlenebilir ve
Okstiriikte kan bulunmasi ve gdgiis agrisi belirtileri vardir. Bu ilag ayrica daha ciddi
enfeksiyonlarin olusumuna neden olabilir.

e Peritonit. Cogu karn i¢i organi kapsayan ve karnin i¢ duvarini ¢evreleyen ince doku olan
zarin iltthab1. Midenin ¢ok agrili veya hassas olmasi, hareket ettiginizde veya karniniza
dokundugunuzda agrinin daha koétii olmasi gibi belirtileri vardir.

e Akcigerde damar tikanmasi (pulmoner emboli): Belirtileri ani keskin gogiis agrisi,
nefessizlik ve dkstiriikte kan bulunmasidir.

e (Cocuklarda kafatasi igerisindeki basincin artmasi. Bas agrisi, kusma, enerji eksikligi ve
sersemlik seklinde belirtileri vardir. Bu yan etki genellikle ilacin kullanilmasmmn
birakilmasinin ardindan kaybolur.

e Toplardamarlarm iltihabina bagli kan pihtis1 olusumu (tromboflebit): Agrili sislik, kirmizi
zay1f damarlar seklinde belirtileri vardir.



Asagidakilerden herhangi birini veya bu kullanma talimatinda yer almayan farkh bir etki fark
ederseniz, hemen doktorunuza bildiriniz:

Yan etkiler asagidaki kategorilerde gosterildigi sekilde siiflandirilmistir:

Cok yaygin : 10 hastanin en az birinde goriilebilir.

Yaygin : 10 hastanin birinden az, fakat 100 hastanin birinden fazla goriilebilir.

Yaygm olmayan : 100 hastanim birinden az, fakat 1.000 hastanin birinden fazla goriilebilir.

Seyrek : 1.000 hastanin birinden az, fakat 10.000 hastanin birinden fazla
goriilebilir.

Cok seyrek : 10.000 hastanin birinden az goriilebilir.

Bilinmiyor : Eldeki verilerden hareketle tahmin edilemiyor.

Bilinmiyor:

e Bas agrisi veya genel olarak kendini kotii hissetme gibi semptomlarile yiliksek kan basmnct

e Kalbinizin kan pompalamasi (kalp yetersizligi) sorununun semptomlar: olan gismis
bilekler, nefes almada zorluk ve palpitasyon (kalp atiminin farkinda olma durumu), kalbin
dilizensiz atimi, diizensiz/ ¢ok hizli/ yavas nabiz

e Sersemlik, bayilma, bayilma hissi, bulanik gérme, hizli veya diizensiz kalp atimi
(palpitasyon) gibi semptomlar ile diisiik kan basinc1

e Beyaz kan hiicrelerinde (16kositoz) artis

e Kanm pihtilagsmasinda artma

e Viicuttaki su ve tuz miktarindaki artis nedeniyle olusan yiiksek kan basinc1 ve sislik

e Viicuttaki potasyum kayb1 nedeni ile kramp ve spazm. Seyrek olarak konjestif kalp
yetmezligi ad1 verilen viicudun kani diizgiin pompalayamamasi durumu olusabilir.

¢ Sindirim sisteminde iilser

e Bulanti veya kusma

¢ Yutmada zorluk

e Hazimsizlik

Ishal

Midede siskinlik

Karin agrisi

Ozellikle yiiksek doz alindiginda devamli higkirik

Sersemlik veya bas donmesi (vertigo)

G6z merceginin matlagmasi (katarakt)

G0z i¢i basincin artis1 (Glokom ad1 verilen bu rahatsizlik gézlerde agr1 ve bas agrisma

neden olabilir).

e G0z sinirlerinde sisme (gorme bozukluguna neden olan papilla 6demi adi verilen bir
duruma neden olabilir)

e Artan intraokiiler basing ile goz sinirlerinde olas1 hasar ve gdze perde inmesi

e Goziin 6n kismimin (kornea) veya goziin beyaz kisminin (sklera) incelmesi

e (Gozde viral veya mantar enfeksiyonlarinda kotiilesme

e GO0z kiiresinin anormal sekilde disar1 ¢ikmasi (ekzoftalmi)

e Bulanik veya bozulmus goriis (retina ve koroid membrandaki hastaliga bagl olarak)
e Yaralarin geg iyilesmesi

e (Cocuklarda huzursuzluk



e Yorgun veya hasta hissetme

e Enjeksiyon bolgesinde cilt reaksiyonlari

e Yetiskinlerde huzursuzluk

e Metilprednizolonun karacigerinize zarar verebilecegi, karaciger iltihab1 ve karaciger
enzimlerinde artis olabilecegi raporlanmistir.

e Bebek ve cocuklarda kalici olabilen biiylime geriligi

e Yiiziin yuvarlak veya ay goriiniimiinii almasi (Cushingoid yiiz)

e Seker hastalig1 veya mevcut seker hastalifinda kotiilesme

e Kadinlarda adet doneminde diizensizlik veya adet gorememe

e Istah vekilo artis1

e Yagin dokularda anormal sekilde yer yer veya tiimor benzeri birikmesi

e Uzun tedaviler, kaninizdaki bazi hormonlarin miktarinin azalmasini tetikleyerek kan
basicinizin diigmesine ve sersemlik haline neden olabilir. Bu durum birkag ay siirebilir.

e Viicudunuzda enzim adi verilen ve sindirime yardimci olan bazi kimyasal maddeler
(alanin transaminaz, aspartat transaminaz ve alkalen fosfataz) kortikosteroid tedavisi ile
kaninizda artabilir. Genellikle ufak olan bu artis, ilacin kanmizdan tamamen
temizlenmesinin ardindan normale doner. Bu artig sizde herhangibir belirti vermez. Ancak
kan testi yaptirdiginizda ortaya ¢ikar.

e Tiiberkiiloz gibi deri testlerine verilen normal tepkileri gizleyebilen veya degistirebilen
enfeksiyonlara karsi artan duyarlilik

e Kaslarda gii¢siizlik

e Kirilgan kemikler (kemiklerin kolaycakirilmast)

e Kaskayb1

e Kemik kiriklari veya catlaklar

e Zayif kan akis1 yiiziinden kemik yogunlugunda azalma ve bunun yol agabilecegi kalca
agrisi

e Eklem agris1

e Agrnive/veya siskinligin eslik ettigi, kas kiriglerinde yirtilma

e Kas kramplari veya kas spazm

e Enfeksiyona bagli olarak eklemlerde sigskinlik veya agr1

Metilprednizolonun da dahil oldugu steroid ilaglari, mental (zihinsel) hastaliklara neden

olabilir. Bu durum hem yetiskinlerdehem de ¢ocuklarda yaygindir. Metilprednizolon kullanan
her 100 kigiden 5 kiside goriilebilir.

e Intihar diisiincesi, depresyon (ruhsal ¢okiintii)

e Hareketlilik, yorulmazlik gibi belirtileri olan kendini ¢ok iyi hissetme durumu, ya da inig
cikislarla seyreden ruhsal durumda degiskenlik

¢ Endise, uyku sorunlari, diisiinmede zorluk veya kafa karigikligi, hafiza kayb1

e Gergekte olmayan seyler hissetme, gdrme veya duyma. Davranisinizi degistiren veya
yalniz hissetmenize neden olan garip ve korkutucu diisiinceler

e Diger sinir sistemi yan etkileri konviilsiyon (ataklar), amnezi (hafiza kaybi1), kognitif
bozuklugu (zihinsel degisimler, sersemlik ve bas agrisi) igerebilir



e Viicudun belirli bolgelerinde yag dokusu birikmesi

e Sirtta agn veya zayiflik (omurganm iizerini veya digini anormal miktardaki yagmn
kaplamasi seklindeki ender br hastalik olan epidural lipomatozisden 6tiirii)

e Sivilce

e Berelenme

e Ozellikle enjeksiyon yerinde apse

e Deride catlaklar ile birlikte derinin incelmesi

e Deride kii¢lik mor/ kirmizi lekeler

e Deride koyu veya acgik lekelenmeler, deri renginde olagandisi degisikliklerde artig

e Yiiz ve viicutta killanmada artig (hirsutism)

e Kizariklik, kasinma, lirtiker

e Terlemede artis

Eger bu kullanma talimatinda bahsi gegmeyen herhangi bir yan etki ile karsilasirsaniz
doktorunuzu veya eczacinizi bilgilendiriniz.

Yan etkilerin raporlanmasi

Kullanma Talimatinda yer alan veya almayan herhangi bir yan etki meydana gelmesi durumunda
hekiminiz, eczaciniz veya hemsireniz ile konusunuz. Ayrica karsilastigimiz yan etkileri
www.titck.gov.tr sitesinde yer alan “Ila¢ Yan Etki Bildirimi” ikonuna tiklayarak ya da 0 800 314 00
08 numarali yan etki bildirim hattini arayarak Tiirkiye Farmakovijilans Merkezi (TUFAM)’ne
bildiriniz. Meydana gelen yan etkileri bildirerek kullanmakta oldugunuz ilacin giivenliligi hakkinda
daha fazla bilgi edinilmesine katki saglamis olacaksiniz.

5. DEPO-MEDROL’iin saklanmasi
Cocuklarim goremeyecegi, erisemeyecegi yerlerde ve ambalajinda saklaymiz.

25°C’nin altinda oda sicakliginda saklayiniz.
Dondurmayimz.

DEPO-MEDROL’1 1s1ktan korumak i¢in orijinal ambalajinda saklayniz.
Son kullanma tarihiyle uyumlu olarak kullaniniz.

Ambalajdaki son kullanma tarihinden sonra DEPO-MEDROL i kullanmaymniz.
Son kullanma tarihi ge¢mis veya kullanilmayan ilaglar1 ¢ope atmaymiz! Cevre ve Sehircilik
Bakanliginca belirlenen toplama sistemine veriniz.

Ruhsat sahibi: PFIZER PFE llaglari A.S
Muallim Naci Cad. No:55 34347 Ortakoy/Istanbul

Uretim yeri:

Sanofi Ila¢ Sanayi ve Ticaret A.S.
Biiyiikkaristiran 39780 Liileburgaz
Tel: (0288)427 1000

Faks: (0 288)427 14 55
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http://www.titck.gov.tr/

Bu kullanma talimati ................. tarihinde onaylanmigtir.
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