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Anexa 1 
 

Instrucțiuni de utilizare 

 

Reseligo 3,6 mg trebuie administrat subcutanat la fiecare 28 de zile în peretele abdominal 

anterior, sub linia ombilicală, folosind tehnica aseptică.  

Reseligo 10,8 mg trebuie administrat subcutanat la fiecare 12 săptămâni în peretele abdominal 

anterior, sub linia ombilicală, folosind tehnica aseptică. 

 

Asezați pacientul într-o poziție confortabilă, cu partea superioară a corpului ușor ridicată. 

Pregătiți locul de injectare conform reglementărilor și procedurilor locale. 

 

Figura 1 

 

 

 

1. Examinaţi punga și seringa să nu fie 

deteriorate. Scoateți aplicatorul din ambalajul 

steril. Verificați dacă implantul este în poziția 

corespunzătoare în aplicator. Îndepărtați 

inelul de siguranță (Figura 1). 

Figura 2 

 

 

 

 

 

2. Țineți strâns aplicatorul de corpul seringii și 

scoateți cu atenţie capacul acului (Figura 2), 

fără a atinge capacul de ac, pentru a evita 

îndoirea acului. Spre deosebire de injecţiile cu 

soluţie, nu este necesar să îndepărtați bulele de 

aer, deoarece o asemenea acţiune poate 

deplasa implantul medicamentului. 
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Figura 3 

 

 

 

3. Introduceți acul în țesutul subcutanat al 

peretelui abdominal anterior, de sub linia 

ombilicală (și nu în mușchi sau în cavitatea 

abdominală). Formaţi un pliu din pielea 

pacientului în timp ce țineți ferm corpul 

seringii și introduceți acul oblic la un unghi de 

30 până la 45 de grade (aproape paralel cu 

pielea) cu deschiderea acului orientată în sus 

(Figura 3). Introduceți acul până când corpul 

seringii atinge pielea pacientului.  

Acest contact cu pielea trebuie să rămână pe 

parcursul întregului proces de aplicare! 

Figura 4 

 

 

 

4. Împingeți pistonul seringii. Implantul este 

transportat la vârful acului (Figura 4). Nu 

trageți seringa înapoi în niciun caz. În timpul 

aplicării, corpul seringii trebuie să atingă 

pielea pacientului! 

 

Figura 5 

 

 

 

 

 

 

5. Atunci când pistonul se oprește, acul este 

retras automat (Figura 5). 
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Figura 6 

 

 

 

6. Acul se retrage din țesut în corpul seringii 

(Figura 6). Corpul seringii trebuie să rămână 

în contact cu pielea pacientului. În mod 

normal, avansarea pistonului spre înainte și 

retragerea acului se efectuează prin aceeași 

mișcare lină. 

Figura 7 

 

 

 

 

7. Procesul de aplicare este finalizat. Acul a 

fost retras complet în corpul seringii (Figura 

7). Mandrina proeminentă protejează 

împotriva rănirii cu vârful acului. 

 


