PAKENDI INFOLEHT ON KOOSTATUD TOIMEAINEPOHISELT
Pakendi infoleht: teave kasutajale

Buprenorfiin, 5mcg/h, 10mcg/h, 20mcg/h, transdermaalne plaaster

Ravimil ei ole Eesti Vabariigis muugiluba ning seda voib kasutada tiksnes
arsti soovitusel.

Enne ravimi kasutamist lugege hoolikalt infolehte, sest siin on teile vajalikku teavet.

- Hoidke infoleht alles, et seda vajadusel uuesti lugeda.

- Kui teil on lisakiisimusi, pidage nGu oma arsti vOi apteekriga.

- Ravim on valja kirjutatud tksnes teile. Arge andke seda kellelegi teisele. Ravim vdib olla neile
kahjulik, isegi kui haigusnéhud on sarnased.

- Kui teil tekib ksk6ik milline kGrvaltoime, pidage nbu oma arsti v3i apteekriga. Kdrvaltoime
vOib olla ka selline, mida selles infolehes ei ole nimetatud. Vt 16ik 4.

Infolehe sisukord

Mis ravim on buprenorfiin ja milleks seda kasutatakse
Mida on vaja teada enne buprenorfiini votmist

Kuidas buprenorfiini votta

Voimalikud kdrvaltoimed

Kuidas buprenorfiini séilitada

Muu teave

SOk~ wnE

1. Mis ravim on buprenorfiin ja milleks seda kasutatakse

Toimeaine buprenorfiin kuulub ravimite gruppi, mida kutsutakse tugevateks analgeetikumideks ehk
»valuvaigistiteks”. Arst on teile need madranud, et leevendada kroonilist talumatut valu, mille puhul
on vajalik tugeva valuvaigisti kasutamine. Buprenorfiini plaastreid ei v6i kasutada dageda valu
leevendamiseks. Buprenorfiini plaaster toimib 1abi naha. Pérast plaastri kohaleasetamist tungib
buprenorfiin labi naha vereringesse.

2. Mida on vaja teada enne buprenorfiini kasutamist
Arge kasutagee buprenorfiini:

- kui olete buprenorfiini vai selle ravimi mis tahes koostisosade suhtes allergiline,

- kui teil on hingamisprobleemid;

- kui teil on narkootikumisdltuvus;

- kui te kasutate teatud ravimeid, mida kutsutakse monoaminooksiidaasi inhibiitoriteks
(sealhulgas naiteks trantultstipromiidi, fenelsiini, isokarboksasiidi, moklobemiidi ja linesoliidi)
vOi kui te olete votnud sellist tliupi ravimeid viimase kahe nadala jooksul;

- kui teil on myasthenia gravis (seisund, kus lihased muutuvad nérgaks);

- kui teil on eelnevalt alkoholi tarvitamise I6petamisel esinenud arajatusimptomeid, nagu
arritatus, arevus, vérinad vai liigne higistamine.

Buprenorfiini ei tohi kasutada ravimite arajatusuimptomite raviks.
Hoiatused ja ettevaatusabindud

Enne buprenorfiini kasutamist pidage néu oma arsti vdi apteekriga:

- kui teid ravitakse antidepressantidega. Nende ravimite kasutamine koos buprenorfiini
plaastritega v8ib pBhjustada serotoniinistindroomi, mis vdib olla eluohtlik seisund (vt 18ik
»Muud ravimid ja buprenorfiini);

- kui teil esinevad krambihood, tdmblused vdi krambid,;

- kui teil esinevad hingamisega seotud unehaired (uneapnoe);
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- kui teil on tugev peavalu vGi te tunnete iiveldust peavigastuse tdttu v8i suurenenud koljusisese
rohu tdttu (nditeks mdne ajuhaiguse tdttu). See on seetbttu, et plaastrid vdivad simptomeid
slivendada vOi peavigastuse ulatust varjata;

- kui te tunnete ennast uimaselt vGi minestate;

- kui teil on rasked maksahaigused,;

- kui teie vdi keegi teie pereliikmetest on kunagi kuritarvitanud vai olnud s6ltuvuses alkoholist,
retseptiravimitest voi ebaseaduslikest narkootikumidest (,,s0ltuvus®);

- kui te suitsetate;

- kui teil on kunagi olnud meeleoluhdireid (depressioon, arevus voi isiksusehaire) vai kui
psuhhiaater ravib teil teisi vaimseid héireid,;

- kui teil on kbrge kehatemperatuur, kuna sellisel juhul v8ib verre imenduda rohkem toimeainet
kui tavaliselt;

- kui teil on k6hukinnisus.

See ravim vdib pBhjustada manustamiskoha reaktsioone, mis tavaliselt avalduvad kerge kuni mddduka
nahapdletikuna, mille tlupilisteks nahtudeks vbivad olla punetus, paistetus, sligelus, 166ve, véikesed
villid ja valulik/pBletav tunne manustamiskohas. Kdige sagedamini on pdhjuseks nahadrritus ning

need reaktsioonid taanduvad pérast buprenorfiini plaastrite eemaldamist. Vdimalik on t8sisemate
allergiliste reaktsioonide teke, nt eritisega villid, mis vGivad levida manustamiskohast kaugemale ning
ei pruugi parast buprenorfiini plaastrite eemaldamist kiiresti leevenduda. Krooniliste allergiliste
reaktsioonide tagajérjel vOivad tekkida avatud haavad, veritsemine, haavandid, naha varvuse muutus ja
infektsioonid. Kui mérkate mis tahes eespool loetletud nahareaktsiooni, poérduge palun oma arsti
poole.

See ravim vdib suurendada teie tundlikkust valu suhtes, eeskétt suurte annuste kasutamisel. Teatage
oma arstile, kui see juhtub. Vajalik v8ib olla vahendada annust v8i muuta ravimit.

Uneaegne hingamishéire

Buprenorfiini plaastrid vbivad pbhjustada uneaegset hingamishéiret, sealhulgas uneapnoed
(hingamiskatkestus une ajal) ja uneaegset hiipokseemiat (madal hapnikutase veres). Stimptomiteks
voivad olla une ajal tekkivad hingamisseisakud, 6ine &rkamine 6hupuuduse tottu, raskused une
séilitamisel voi liigne unisus paevasel ajal. Kui teie vdi keegi teine mérkab selliseid simptomeid,
vatke (ihendust oma arstiga. Teie arst v8ib kaaluda annuse vahendamist. Kui teil on hiljuti olnud
operatsioon, raékige palun sellest enne plaastrite kasutamist oma arstile. Sarnaselt teistele opioididele
vBib buprenorfiin méjutada organismis hormoonide tavaparast tootmist (nt kortisool vdi
suguhormoonid), eriti kui te olete v8tnud suuri annuseid pikema aja jooksul.

Lapsed ja noorukid
Arge andke seda ravimit alla 18-aastastele lastele.
Muud ravimid ja buprenorfiin

Teatage oma arstile v0i apteekrile, kui te votate, olete hiljuti votnud voi kavatsete vdtta mis tahes muid
ravimeid.

Moned ravimid voivad tugevdada Norspan’i plaastrite korvaltoimeid ja monikord pohjustada viga
raskeid reaktsioone.

Eriline ettevaatus on vajalik, kui buprenorfiini kasutatakse samaaegselt jargmiste ravimitega:

- Antidepressandid, nt moklobemiid, trantialtsiipromiin, tsitalopraam, estsitalopraam,
fluoksetiin, fluvoksamiin, paroksetiin, sertraliin, duloksetiin, venlafaksiin, amitriptaliin,
doksepiin vdi trimipramiin. Need ravimid vBivad tekitada buprenorfiini plaastritega
koostoimeid ja teil vdivad esineda sellised simptomid, nagu lihaste, sh silma liigutavate
lihaste tahtmatud korrapérased kokkutdmbed, &rritus, hallutsinatsioonid, kooma,



liighigistamine, véarin, vdimendunud refleksid, suurenenud lihasepinge, kehatemperatuur tle
38°C. Kui teil esineb selliseid sumptomeid, péérduge oma arsti poole.

- Buprenorfiini ei tohi kasutada koos teatud ravimitega, mida nimetatakse monoaminookstidaasi
inhibiitoriteks (sealhulgas naiteks tranultstipromiin, fenelsiin, isokarboksasiid, moklobemiid
ja linesoliid) vdi juhul kui te olete vdtnud sellist tlipi ravimeid viimase kahe néadala jooksul.

- Kui te votate teatud ravimeid, nagu fenobarbitaali voi fenutoiini (ravimeid, mida tavaliselt
kasutatakse krampide, tdmbluste voi krambihoogude raviks), karbamasepiini (ravim, mida
kasutatakse krampide, tdmbluste v8i krambihoogude ja teatud tulpi valu raviks) voi
rifampitsiini (tuberkuloosiravim) vdib buprenorfiini toime ndrgeneda.

- Buprenorfiin véib ménedel inimestel pdhjustada uimasust, oksendamist v8i minestamist voi
muuta nende hingamist aeglasemaks voi ndrgemaks. Need kdrvaltoimed vdivad tugevneda,
kui samaaegselt kasutatakse teisi ravimeid, mis annavad sarnaseid toimeid. Selliste ravimite
hulka kuuluvad teatud ravimid, mida kasutatakse valu, depressiooni, &revuse, pstihhiaatriliste
vOi vaimsete héirete ravis, ravimid, mis aitavad teil magada, kdrgvereréhutdve ravis
kasutatavad ravimid, nagu klonidiin, teised opioidid (mida vdib leida valuvaigistitest voi
teatud koharavimitest, nt morfiin, dekstropropoksifeen, kodeiin, dekstrometorfaan,
noskapiin), antihistamiinid, mis vOivad teid uimaseks teha voi anesteetikumid, nagu halotaan.

- Buprenorfiini samaaegne kasutamine rahustitega (nagu bensodiasepiinid v&i sarnased ravimid)
vBib suurendada riski uimasuse, hingamisraskuste (hingamisdepressioon) ja kooma tekkeks
ning voib olla eluohtlik. Seetdttu on samaaegset kasutamist lubatud kaaluda tiksnes juhul, kui
teisi ravivBimalusi ei saa kasutada. Kui arst on teile siiski madranud buprenorfiini koos
rahustiga, siis ta peab piirama samaaegse ravi annuseid ja kestust. Palun radkige oma arstile
kdigist rahustitest, mida te votate, ning jargige hoolikalt arstilt saadud annustamissoovitusi.
Vaib olla abiks, kui informeerite s6pru voi sugulasi, et nad oleksid teadlikud eespool loetletud
néhtudest ja sumptomitest. Selliste sumptomite tekkimisel vdtke (ihendust oma arstiga.

Buprenorfiini kasutamine koos toidu, joogi ja alkoholiga

Alkohol vdib tugevdada mdéningaid kdrvaltoimeid ja te vOite ennast halvasti tunda, kui te tarvitate
alkoholi buprenorfiini plaastri kandmise ajal. Alkohoolsete jookide joomine ajal, kui te kasutate
buprenorfiini, véib md&jutada ka teie reaktsioonikiirust.

Rasedus, imetamine ja viljakus

Kui te olete rase, imetate vdi arvate end olevat rase vdi kavatsete rasestuda, pidage enne selle ravimi
kasutamist ndu oma arstiga.

Autojuhtimine ja masinatega t6gtamine

Buprenorfiin vGib mojutada teie reaktsioonivdimet sellisel mééral, et te ei reageeri ootamatutes voi
akilistes olukordades adekvaatselt ega piisavalt kiiresti. See kehtib eelkdige:

- ravi alguses;

- kui te kasutate samaaegselt drevusevastaseid ravimeid vGi ravimeid, mis aitavad teil magada;

- annuse suurendamisel.

Kui teil ilmnevad sellised toimed (nt pearinglus, uimasus v0i hdgune ndgemine), ei tohi te juhtida
autot ega kasutada masinaid buprenorfiini kasutamise ajal ega ka 24 tunni jooksul pérast plaastri
eemaldamist.

3. Kuidas buprenorfiini kasutada

Votke seda ravimit alati tdpselt nii, nagu arst on teile selgitanud. Kui te ei ole milleski kindel, pidage
ndu oma arsti vOi apteekriga.

Buprenorfiin on saadaval erinevates tugevustes. Teie arst otsustab, milline buprenorfiini tugevus teile
kdige paremini sobib.



Buprenorfiini kasutamise alustamisel esineb patsientidel sageli iiveldust v3i oksendamist (vt 18ik 4).
Tavaliselt mdédduvad need nahud esimese ravinadala jooksul. Soovitav on kiilastada oma arsti nadal
vOi paar parast buprenorfiini kasutamise alustamist, et kontrollida raviannust ning vahendada
vOimalike kdrvaltoimete esinemist.

Ravi ajal vOib arst vajadusel teie poolt kasutatava plaastri suurema v@i vaiksema annusega plaastri
vastu vahetada vGi soovitab teil kasutada kombinatsiooni kuni kahest plaastrist. Arge 16igake ega
jagage plaastrit mitmeks osaks ega kasutage soovitatust suuremat annust. Te ei tohi korraga kanda
Ule kahe plaastri ega Uletada maksimaalset koguannust 40 mikrogrammi/tunnis.

Téaiskasvanud ja eakad patsiendid

Vélja arvatud juhul, kui arst on delnud teisti, asetage nahale tiks buprenorfiini transdermaalne plaaster
(nagu allpool Uksikasjalikult kirjeldatud) ja vahetage seda iga seitsme paeva jérel, eelistatult samal
kellaajal. Teie arst v3ib soovida annust 3...7 pdeva parast kohandada, kuni valu saadakse kontrolli
alla. Kui arst soovitab teil lisaks plaastri kasutamisele ka teisi valuvaigisteid votta, jargige tapselt arsti
ettekirjutusi, sest muidu ei saa te ravist buprenorfiiniga taielikku kasu. Enne annuse suurendamist
tuleb plaastrit kanda 3 6¢6paeva jooksul, mille jooksul saabub manustatud annuse maksimaalne toime.

Alla 18-aastased patsiendid
Alla 18-aastastel patsientidel ei tohi buprenorfiini kasutada.

Neeruhaigusega patsiendid/dialiiisipatsiendid
Neeruhaigusega patsientidel ei ole vaja annuseid kohandada.

Maksahaigusega patsiendid
Maksahaigus v6ib mojutada buprenorfiini toime tugevust ja kestust ning teie arst jalgib teid seetdttu
téahelepanelikumalt.

Enne Norspan’i kasutamist

- Valige drritamata ja vigastamata koht nahal kae valises ilaosas, rindkere tlaosas, selja tlaosas voi
rindkere kiilgedel. Paluge abi, kui te ei saa plaastrit ise kinnitada.

- Buprenorfiin tuleks asetada suhteliselt karvadeta voi peaaegu karvadeta kohale nahal. Kui see ei ole
vdimalik, tuleb karvad nimetatud kohalt ara I8igata kaaridega. Arge raseerige.

- Valtige plaastri asetamist nahale, mis punetab, on arritunud v6i millel on muud kahjustused, nt
suured armid.

- Nahapiirkond, mille te valite, peab olema kuiv ja puhas. Vajadusel peske seda kiilma vGi leige veega.
Arge kasutage seepi, alkoholi, 8lisid, tualettvett ega teisi puhastusvahendeid. Parast kuuma vanni voi
dussi peate te ootama, kuni teie nahk on tiielikult kuivanud ja jahtunud. Arge kandke sellele
nahapiirkonnale loputusvedelikke, kreeme ega salve. See voib takistada plaastril korralikult
kinnitumast.

Plaastri kohaleasetamine

Samm 1: Iga plaaster on pakitud kotikesse. Vahetult enne kasutamist I16igake kotike mddda
punktiirjoont k&éridega lahti. Olge ettevaatlik, et te transdermaalset plaastrit k&aridega ei kahjustaks.
Vatke plaaster vélja. Arge kasutage plaastrit, kui kotikese kinnitus on katki.

Samm 2: Plaastri kleepuv pool on kaetud hdbedase kaitsva fooliumiga. Tdmmake ettevaatlikult pool
fooliumist &ra. Plidke plaastri kleepuvat osa mitte puudutada.

Samm 3: Kleepige plaaster véljavalitud nahapiirkonnale ja eemaldage tlejd&nud foolium.

Samm 4: Vajutage plaastrit peopesaga vastu nahka ja lugege aeglaselt kolmekiimneni. Veenduge, et
kogu plaaster puutub nahaga kokku, eriti &ared.

Plaastri kandmine

Te peate plaastrit kandma seitse 60paeva. Eeldades, et te paigaldasite plaastri digesti, ei ole suurt ohtu
selle lahtitulemiseks. Kui plaastri d4red hakkavad lahti kooruma, vGib need tavalise plaastri abil uuesti
kinnitada. Te v0ite plaastri kandmise ajal dussi votta, vannis kéia ja ujuda.



Valtige plaastri kokkupuudet lemadrase soojusega (nt soojenduspadijad, elektrilised tekid,
soojenduslambid, saun, kuumaveevannid, soojendatud vesivoodid, kuumaveepudelid jne), kuna see
vOib pdhjustada toimeaine suuremat imendumist vereringesse kui tavaliselt. Valine kuumus voib
vdhendada ka plaastri kleepumisv@imet. Kui teil on kdrge palavik, vdib see mdjutada buprenorfiini
toimeid (vt iilal 16ik ,,Hoiatused ja ettevaatusabindud”).

Plaastri soovimatu lahtitulemine ei ole kull tdenéoline, kuid kui see juhtub, drge kasutage sama
plaastrit uuesti. Kleepige nahale otsekohe uus plaaster (vt allpool 15ik "Plaastri vahetamine™).

Plaastri vahetamine

- Eemaldage nahalt vana plaaster.

- Murdke see kleepuva kilje suunas kokku.

- Avage pakend ja v@tke vélja uus plaaster. Kasutage uue plaastri kotikest vana plaastri ara
viskamiseks. Niiid visake viimane ohutult minema.

- Isegi kasutatud plaastrid vdivad sisaldada mingis koguses toimeainet, mis vdib olla kahjulik lastele
vBi loomadele — seega tehke kindlaks, et kasutatud plaastrid on alati nende eest varjatud ja
kattesaamatus kohas.

- Kleepige uus plaaster uuele sobivale kohale nahal (nagu kirjeldatud tlal). Uut plaastrit ei tohi nahal
asetada samasse kohta jérgneva 3...4 nidala jooksul.

- Pidage meeles, et plaastrit tuleb vahetada tihel ja samal kellaajal. On oluline, et te selle kellaaja lles
margiksite.

Ravi kestus

Teie arst (itleb teile, kui kaua te peate buprenorfiini kasutama. Arge I8petage ravi ilma arstiga
eelnevalt konsulteerimata, kuna teie valu vdib tagasi tulla ja te vdite ennast halvasti tunda (vt ka
allpool 16ik ,,Kui te 15petate buprenorfiini kasutamise™).

Kui teil on tunne, et buprenorfiini toime on liiga tugev voi liiga ndrk, pidage nGu oma arsti voi
apteekriga.

Kui te kasutate buprenorfiini rohkem kui ette nahtud

Niipea kui te leiate, et te olete kasutanud rohkem plaastreid kui te peaksite, eemaldage kdik plaastrid ja
poorduge otsekohe oma arsti poole vdi lahima haigla erakorralise meditsiini osakonda. Inimesed, kes
on ravimit kasutanud liiga suures annuses, vdivad end tunda vaga unistena ja oksendada. Nendel v@ib
esineda ka hingamisraskusi vdi teadvuse kaotust ja nad vdivad vajada erakorralist meditsiinilist
abi.Arsti juurde vdi haiglasse minnes votke kaasa selle ravimi pakend.

Kui te unustate buprenorfiini kasutada

Votke uus plaaster kasutusele niipea kui see teile meenub. Mérkige tles ka kuupéev, mil te plaastrit
vahetasite, kuna teie tavapérane plaastri vahetamise péev vdib niud olla muutunud. Kui te jaate
plaastri vahetusega véga hiljaks, vGib valu tagasi tulla. Sellisel juhul p66rduge palun oma arsti poole.

Kui te Ipetate buprenorfiini kasutamise

Arge lopetage selle ravimi votmist ilma eelnevalt arstiga konsulteerimata. Kui te I18petate buprenorfiini
kasutamise liiga vara voi katkestate oma ravi, v0ib valu tagasi tulla. Kui te soovite ravi I6petada,
podrduge palun oma arsti poole. Arst (tleb teile, mida saab teha ja kas teid saab ravida teiste
ravimitega. Mdnedel inimestel vbivad avalduda kdrvaltoimed, kui nad 16petavad tugevate
valuvaigistite pikaajalise kasutamise. Pérast buprenorfiini kasutamise I6petamist on kdrvaltoimete
tekkeoht vdga vaike. Kui te tunnete ennast siiski drritatuna, drevana, narvilisena voi te vérisete, kui te
olete dliaktiivne, teil on uinumisprobleemid vdi seedehdired, rdékige sellest oma arstile. Buprenorfiini
valuvaigistav toime piisib veel mdnda aega pérast plaastri eemaldamist. Te ei tohi teisi opioidseid
analgeetikume (tugevaid valuvaigisteid) manustada 24 tunni jooksul parast plaastri eemaldamist.

Kui teil on lisakusimusi selle ravimi kasutamise kohta, pidage ndu oma arsti v0i apteekriga.



4. Voimalikud kdrvaltoimed
Nagu koik ravimid, vdib ka see ravim pdhjustada kdrvaltoimeid, kuigi kdigil neid ei teki.

Tasised kdrvaltoimed, mida v8ib seostada buprenorfiini kasutamisega, on sarnased nendele, mida on
tdheldatud teiste tugevate valuvaigistite kasutamisel, sh hingamisraskused ja verer6hu langus.

See ravim v@ib pBhjustada allergilisi reaktsioone, kuigi tdsiseid allergilisi reaktsioone esineb harva.
Eemaldage plaaster ja pdorduge oma arsti poole otsekohe, kui teil tekib jarsku vilistav hingamine,
hingamisraskused, silmalaugude, ndo voi huulte tursed, 166ve vdi stigelus — eriti siis, kui need
haaravad kogu teie keha.

Nagu koigi tugevate valuvaigistite puhul, on oht, et te satute buprenorfiinist sdltuvusse. Patsientidel,
keda on ravitud buprenorfiiniga, on tdheldatud jargnevaid teisi korvaltoimeid:

Véga sage (vOivad esineda rohkem kui 1 inimesel 10-st)

- Peavalu, pearinglus, uimasus.

- Kdhukinnisus, iiveldus voi oksendamine.

- Nahaslgelus.

- L6ove, punetus, stgelus, pdletik vi nahaturse plaastri kasutamise kohal.

Sage (vdivad esineda kuni 1 inimesel 10-st)

- S606giisu kaotus.

- Segasus, depressioon, drevus, unehdired, narvilisus, vérinad (treemor).

- Hingeldus.

- Kéhuvalu voi ebamugavustunne kdhus, kdhulahtisus, seedehdired, suukuivus.

- Higistamine, 166ve, nahaldtbed.

- VVasimus, ebaharilik nérkuse tunne, lihaste ndrkus, kate, pahkluude vdi jalgade tursed.

Aeg-ajalt (voivad esineda kuni 1 inimesel 100-st)

- Rahutus, arritatus, darmuslik 6nnetunne, hallutsinatsioonid, dudusunenaod, seksuaalhuvi
vahenemine, agressiivsus.

- Muutused maitsetundlikkuses, kdnehéired, valu- vdi puutetundlikkuse langus, torkimistunne voi
tuimus.

- Malukaotus, migreen, minestamine, kontsentreerumis- v8i koordinatsioonihaired.

- Silmade kuivus, hdgune nédgemine.

- Helin v&i sumin kdrvus, pearingluse vGi -pddrituse tunne.

- Kdrge v8i madal vererdhk, valu rinnus, kiired voi ebaregulaarsed sidamel66gid.

- Koha, luksumine, vilistav hingamine.

- K8hupuhitus.

- Kehakaalu langus.

- Naha kuivus.

- Spasmid ja valud.

- Urineerimise alustamise raskused.

- Palavik.

- Juhuslike vigastuste (nt kukkumiste) sagenemine.

- Arajatunahud, nagu Arritatus, arevus, higistamine voi varinad parast buprenorfiini plaastrite
kasutamise I6petamist.

Kui teil tehakse vereanaliilse, tuletage oma arstile meelde, et te kasutate buprenorfiini. See on oluline,
kuna buprenofiin v8ib muuta teie maksa t66d ja see voib mdjutada mdningate vereanalliiside
tulemusi.

Harv (vdivad esineda kuni 1 inimesel 1000-st)
- Stenokardia (valu rinnus, mida seostatakse siidamehaigusega).
- Vaimsed hdired.



- Tasakaaluhéired.

- Silmalaugude vGi néo turse, pupillide ahenemine.

- Hingamisraskused, astma stivenemine, hingeldamine.
- Minestuse tunne, isedranis pisti tdusmisel.

- Neelamisraskused.

- Paiksed allergilised reaktsioonid koos véljendunud turse nahtudega (sellisel juhul tuleb ravi
IGpetada).

- Nina limaskesta turse ja arritus.

- Erektsiooni langus, seksuaalne disfunktsioon.

- Gripilaadne haigus.

- Nahadhetus.

- Veetustumine.

Véaga harv (vdivad esineda kuni 1 inimesel 10 000-st)
- Lihastdmblused.

- Meeleolu muutused.

- Kdrvavalu.

- Villid.

Teadmata (esinemissagedust ei saa hinnata olemasolevate andmete alusel)

- Hingamisprobleemid une ajal (uneapnoe siindroom), vt 16ik 2 ,,Hoiatused ja ettevaatusabindud*.
- Krambihood, krambid voi tdomblused.

- Sooleseina pdletik. Nahtude hulka vdivad kuuluda palavik, oksendamine, kdhuvalu voi
ebamugavustunne.

- Suurenenud valutundlikkus.

- Koolikulaadne kdhuvalu v8i ebamugavustunne.

- Endast irdumise tunne (isiksushdire).

- Ravimi drajatundhud vastsundinul, kui ema on raseduse ajal saanud buprenorfiini. SUmptomiteks
vdivad olla kileda hadlega nutt, arrituvus ja rahutus, varinad, toitmisraskused, higistamine ja kaalus
mitte juurde vGtmine.

- Kontaktdermatiit (pGletikuline nahalééve, millega v6ib kaasneda p6letustunne), naha vérvuse
muutused.

- Vajadus kasutada jarjest suuremaid ravimiannuseid sama valuvaigistava toime saamiseks
(tolerantsus).

Korvaltoimetest teatamine

Kui teil tekib tkskdik milline kdrvaltoime, pidage ndu oma arsti voi apteekriga. Kdrvaltoime voib olla
ka selline, mida selles infolehes ei ole nimetatud. Korvaltoimetest vdite ka ise teatada
www.ravimiamet.ee kaudu. Teatades aitate saada rohkem infot ravimi ohutusest.

5. Kuidas buprenorfiini sdilitada
Hoidke seda ravimit laste eest varjatud ja kattesaamatus kohas.

Arge kasutage seda ravimit parast kdlblikkusaega, mis on méargitud karbil ja pudelil. Klblikkusaeg
viitab selle kuu viimasele péevale - Vaata pakendilt.

Arge visake ravimeid kanalisatsiooni ega olmejéatmete hulka. Kiisige oma apteekrilt, kuidas visata dra
ravimeid, mida te enam ei kasuta. Need meetmed aitavad kaitsta keskkonda.

Sailitamise kohta vt infot pakendilt

6. Muu teave

Abiained vt pakendilt.
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Mudgiloa hoidja
Ravimil ei ole Eesti Vabariigis mudgiluba.

Infoleht on viimati uuendatud augustis 2024



