
ilillll
- CilesP

. Orol controcePtion

8#ËÉiiti."","s 0.250 ms norgesrimole ond 0 035 mg ethinvl estrodiol'

ô;Ë 
'iàiitt'tv 

ààèt.se conto'ms 2'l toblets'
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Benign or molignonl liver tumors; signi[icontly impoired liver function; o history

-l 1.""Ji.. ., pr u!llus during pregnoncy'
A history o[ herpes gestotionis
Precqulions
The use of orol controcepiives rs ossocioled with increosed risk of sevelol condi-

;'§;"i"J;i;;î;;;ËÏ.;b;i;;,;t;àidiol inforction ond stroke- This stotis'

tr-ollv relevonl nsl ,5 qurre -",""à l'litt-"!'"ntmg.oge' especrolly in-heovy

.iîiir. i."1. rf,t" 1 5-20 ciqo,ettes per doy)' Therèfo'é, *omen over 30 yeors

"t 
àoà oL to oe odvised os Jpreventive meosure nol to smoke ln some coses'

if,i, i*Ëàt"illl teems ro persistior o-fà* y*tt following disconrinuotion of

sickle-cell onemio.
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KiïiÀ;r rrüé"rud.or.inomo of the breostorthe endomekium ondother

- 

estrogenJepindeltneoplosios.

- 

Geniiol bledding o{unknown origin.
I Known or suspected pregnoncy, loclotion

orol conlroceptive treotment.
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Potients with the following condilions require close-moniloring:
;ï'Jii::;i':;;:;'.'irir,,iiË", trp"ltension, fluid retentim' diobetes mêlli'

I J:"i:,: io'à ;Ë;":à- n"i;;;";.;' [iàn'[rol' "srh'o, sollblodder diæose'

morked voricosis, [ibromyomo uleri, dePression, ePrlePsy' . ^.,
The following condilions require immediole disconlinuolion ot Ltlest:

known or susoecled Preqnoncy;
iË:;':i :,Ï (;;ftËïÀ;Èi; similor to mieroine or recurrenr ond unusuollv

severe:
à-.ui" iittrrbon." of vision or heoring defect;
first sions of thrombophlebitis or thromboembolic complicolions;
.oil.o"ti. s"irr,"t onà/or increose in convulsions;

"ir"Jic. 
L"JU"t persisleni prurilus on the whole body;

morked increose in blood Pressure;
morked qrowth o[ mvomq;
i".i.ÀL1n ,ir" of liJer wiih suspected developmenl o[ liver tumors; 

,

pràlànàlJ lrrobilizotion, for eiomple ofter ori occident, or prior lo elætive

surgery (6 weeks in odvonce)
Advene Ræclions
ii[" àti or.t .à"tt..eptives, Cilest moy leod to the following odverse reoctions:

Go slrointeslinol lroct: nouseo, vomiting.
CNS: miqroine, heodoche, mentol depression'
Breost: süsolion o[ lenderness, enlorgement, secretion'
Slin: chloosmo, olleroic reoction, loss o[ hoir'
Eues: discomfoit on vjeorinq conloct lenses.
tiver: orurilus. cholestotic io-undice.
Ürâ.{Àiàiïàii, t .ilttrlush bleeding, spotting, omenorrheo, voginol condi-

diosls. cervicol erosion, cervicol secretion.
i^.".! ài U.."kthr"uoh bleedinq, keotment with Cilsl is to be continued lt bleed- 
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Èio,yo.o,t,i hou" bæn reported u nder

orol controceptives.
lnl€roclions
ii"àii"a'là"o"""otive efficocv mov occur in potienls who ore olso using rifom'
picin. borbiturotes, onliepileptics (hÿdontoin, corbomozepine), ompicillin, tetro'

cvcline. oriseofulvin ond phenylbutozone.
e'..àkrtiàràhti".aino mov bé the first sion of such interoction. Therefore, other
iontroceotüe methodishoüld be used in luch coses.
overdoàoe
Àirr" int"iLoto" hos nol been reported with the use of Cilest Serious side e[-

f".i. fott"-i"j lng"stion of lorge dôses (eg, occidentol ingestion by young child-
ren) ore not to be expected.
Slorooe
ôil"iIor o oo"d rtobiliv when stored ot room temperolure lt con be used up to
expiry dote ["Exp. month/yeor"l indicoted on æch pockoge
How Suoolied
Pockogài of 2l tobletsond 3 x 2l toblets
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cilesP
Pour lo conlroceplion hormonole

Commsilion
i comprimé contient 0.250 mg de norgestimote et 0.035 mg d'éthinylæstrodiol
Un embollooe mensuel contient 2 I comprimés.
PrcoriétÉs/àffæts
Le ëilest eit un controceptiI combiné. Son efficocité conlroceptive est fondée sur

àes méconismes ô lo foi's cenlroux el périphériques [o suppiession de lo sécrê
tiÀn de oonodostimulines inhibe lo motulotion du folliculè et lo mise en liberté
d'ovuleifécondqbles. ll en résulte des cycles onovuloires.
Mois le Cilest o éoolement lo propriété â'ouqmenler lo viscositè de lo gloire cer'
,i.àt" àr d. f"i,"Ëinsi obstocle ô Io pénékoion des spermotæoides dqns l'utê
rus. Enfin, cette pilule modi{ie lo muqueuse utérine ou point de rendre di{fic;le,
voire impossible, lo nidotion d'un oeuf fécondé.
lndicotiôn
lo conlroceotion
Poolooie/Àode d'emoloi
Le oreÀiei comorimé de Cilest doit êke pris ,e premier iour des règles. Les outres

soirt oris ou couis des 20 iours à roison d'un comprimé quotidien [e 2 I e compri-
mé est suivi d'une oouse ions pilules de 7 iours. ll se produit normolemeni, quel-
ques iours oprès lè dernier comprimé, un soignement roppelont celui de règles

normoles. Que cefe hémorrogie utérine oil cessé ou non, lo potiente Prendro le
8e iour, - c'est{-dire oprès 7 iôurs sons pilules - le premier comprimé d'une nou-

vellê oloouette de Cilesl.
A chàoue comorimé de lo ploouette correspond un iour de lo semoine. Si le I er

iour dJs ,èqlei est, p.ex., un mercredi, lo'potiente prendro lo pilule morquée
«MEr. Choàue comorimé correspondont à un des Z iours de lo semoine, un coup
d'oeil sur to'ploquetie permet o là potiente de vérifiei si elle o pris ou non so pilu-

le. Si le iour'de là se.àin. corre.pond ou iour indiqué en regord du comprimé,
elle souio ovoir respecté les direclives de son troilement contrqceptil.
L'éfficocilÉ controcèptive du Cilest esl optimole lorsque lo pilule est touiours prise
orr même moment. o.ex. le molin à lo même heure.
Si le comprimé iouàolier n'o pos été pris à l'heure hobituelle, l'oubli doit être im-

médiotement réporé. Si le retord n'est pos supérieur à I 2 heures, lo proteclion
contre une grosiesse non désirée esl entore gàrontie. Elle ne l'est plus lorsque le
.^t^) at^X.. ^ r, L^,,.-.
Si Ë prti!"È aei"urie ioubli pius tordivement, ou si elle o négligé plusieurs

iours de suite de prendre le comprimé quotidien, elle devro reprendre le troile
menl conkocepliI dons les meilleurs délois, o[in de prévenir une hémorrogie de
privotion précoce. Elle ne touchero pos oux comprimés oubliésl Pour le restre du
cycle, lo potiente devro recourir ô une technique conkoceplive locole (en plus du

Cilest) o.ex. à lo Mousse vooinole Delfeno. à Iq Crème voqinole Delfeno ou à un

oré..luttif. Lo loi de Oionùt Knous et lo mesure de lo tèmpéroture n'ossurent
'nullement une orotectioriodéquote dons une lelle siluotion.
Posolæies sodcioles
Aorès ün ocèouchement ou un ovortemenl, il est indiqué de commencer le hoile
m'ent conkoceptif ou Cilest le 1 er lour des règles spontonées Si le médæin iuge op
oortun de commencer olus vite {à portir du 7e iour post portum ou immédiotement
Lprès l'ovortement), dàs mesurès'controceptivès supplémentcires læoles doivent
êire orescrites ooui les l4 oremiers iours de Cilest. En cos de vomisæmenl ou de
diorlhèe, il est àouteux que'les pilulej ingérées oient le lemps d'ogir, w que le déloi
d'environ 4 heures exiqè oour l'obsorptii-on corræb du mêdicomént n'oéventuelle
ment, pos été otteint. DËni une telle siruotion, le mieux est de poursuivre lo prise des
compiimés toul en ræourcnl simulùonément à d'ouhes mesures conkocePfives, et

celo iusqu'à l'opporition d'un soignement voginol.
ll esi oossible'due les conlroce-ptih hormànoux qienl une certoine influence,
ouontitotive et qLolitotive. sur lo loctolion. Le loit molernel peut conlenir des hor-

-on.. "n 
ouontités minimes. Lorsou'on utilise une pilule minidosée comme le

Cilest. une'influence quelconque iur le nourrisson'est invroisembloble. ll est
néonmoins préféroble,'dons lo mesure du possible, d'ottendre le sevroge de
l'enfonl ovont de reorendre un ontivulqire.
Lo [emme en oériode de loclotion n'esl - noturellement - pos entièrement à l'obri
d'une nouuelle qrossesse. ll est recommondé de recourir b un controceptif locol.
timitotims d'eriploi
Contre-indicolions
Thromboohlébites ou olfections thrombæmboliques.
Antécéddnts de thrombophlébites profondes ou d'qffections thrombæmboli-
oues: corence en ontithrombine lll.
Àff.ition, cérébrovosculoires et sclérose des coronoires (inforctus du myæor-
de); onémie à cellules [olciformes.
Concer du sein ou cqncer de l'endomètre, confirmés ou suspectés; oulres néG
plosmes oestrogénodépendonts,
Soionemenls d'orioine obscure.
Gro"....r..onfir.ée ou susoætèe et oériode de loctotion.
Tumeurs hépotiques bénignLs ou mollgnes: insuffisonce hépotique sérieuæ: on-
técédents d'ictère grovidique ou de pruril grovidique.
Antécédents d'herpes gestotionis.
Précoulions
Le risque d'être_otteint de l'une ou l'outre des molodies sousmentionnées est plus
grond chez les [emmes sous controceptifs buccoux:
Molodies thrombæmboliques, inforlus du myocorde, ictus opoplectique. Ce ris-

controceptives

disorders; onti-

or coronory sclerosis (myocordiol inforction);



que, slolistiguemen! nlys élevé, ferd à qugmenter en fonction de l,ôge. notom-menr ch-,2 tes er.onJs f,Jmwæ. C,..t p""iq"o; i."t i"li.iili. "l"t*irui """temmes ôgées de plus de kente ons de'r.roÀ.., .oriiJi"À""i-o", ràËo.. un ,i,
3:: :f téfj-r;!9'_..I. do n s ce rro i ns cos d,,o n r tei àn'n oâ l, i ; t,# ii; È il ;ro-_n oe tq conrocephon hormonole.
Allætions æuloires. odénomes hépoliques, hypertension, cholécystopothies.Un controceprif hormonol oris dulc;"q;;;à;: r5;;;;;':;ËïiüËitrj Ëis:iiliers 

mois de ro erâssésse peur pro
Les p.olienB otteintes des offecJions suivontes doivent être surveillées de

[Ë,$Ëffi ,'r1!Hïa;i 
j'Jji"*:",ïï:,zl,s*::i*] j,"**fu *ïtiinpuorre, vcnces sevêres, tibromyome, étoldépressif, éoileosie.

Les sttuotions su.ivontes commondenl l,inlenubtion imnédiaie du Cilesl.vrossesse conhrmèe ou susoeclée_

[:1§:t:Il.f1e;1ière d: téphotêc misroineuses ou de moux de rêre excepnonneilèment vtolents et rèoétés
Troubles oigus de lo vue oti de l.ou'ie.

k::l:,p19,rl -r-re 
thrcmbephlébire.ou d,un occidenilhrombæmbolique.

Lnses epiteptiques ou ougmentolion de leur fréquence.
lctere ou prurit persistont sur le corps enlier.
Forte élévotion de lo tension ortéri;lle.
Croissonce monifeste d'un myome.
Hépotomégolie loissont suspâc1er une tumeur du foie.
lmmobilisotion. prolongée à lo suite, p.ex., d,un occident ou ovont une rnleryen-

ËfiLi [iSliriËg. 
ex ô semo ines ovonr ropérorion).

Les effets indésirobles sous,mentionnés peuvent se dêclorer sous lous les contrq-
ceptifs buccoux, y compris sous Cilest:
Au niveou des vôies drgestives: nousées, vomissemenh .

Au ni.veou d.u SNC; migroines, cépholées, étot dépressif.
Au ntveou des seinsj sensotion de lension, ougmentotion du volume mommoire,
sécrétion.
Au ni.veou de lo peou; chloqsmo,. réoctions ollergiques, chute de cheveux.
AU ntveou des-yeux; mouvoise toléronce des verres de conlocf.
Au niveou du loîe: prurit, ictère choloststique.

ii, '

Au niveou des voies uræéniloles:5qigpgps615 intermenstruels, spotting, othênorrhée, cand idose vagi iole, êros
un soig.nemenr inre,,"i,r,u"i n. i,'Slud'JflTJ3#,*îefjî: ;rp;et'to, 

ceiiicote

::Èl[.,,* {rJ;;;i;ï;l: "t "xcrure 
roure offeoio, orso,iq,ei"8:;S,';

::itii,?:;lïË'l ;:iiî i:' Jf 
g3j:.,:;:T:: l;:".ff iï gl ï,tr"#l,*lri

kï.,j,i:j,1FËiiü:ïtd;"tr".'"àrïïiJ:ià"r"d;tfi '.",::*,:îi:if;potese que to temme esterceinte dvont de pouÉuivre le trJ#.;i.;;;;;ii(
Auhes e[fets i ndésiotles: Modif icorion J; Fd;;;;Ë;iiffi;:;iË;Ë,';itérotion de lo libido.
En de rcres occosions, on observe sos conkocepti[s hormonqux une housse ten-

ËËff1rur:::S:r::;[:*if i:w.l*kriqË,i"!iiâiiiïi]; a;i;;;
lnlercclids
L'efficocité des controceptifs hormonoux,buccoux peul être diminuée por lo prisesimulotonée des médicoments suivonts: lo rtfompitine, l;; b;;Ë1,;;üâ, t!;;:tiépi li ptiques (dérivés de t,hydonroTne, .;,b,;;;ôi-,'+ t,ITËi.jiriill r",,a,r",cplines, lo griséofu lvine et lâ phényloutozone.
€ premter stgne d'uns interocl;on médicomenleuse peut se monifester sous for-m-e_designements intermenstruels répérer. tl 

"àn"LïàËr-s-del".oîi, o ,n" ou-rre melnooê conlroceotivê.
Sundosoge

ÿ1 n'g iomois, signolé. d'intox.icotions oigués impurobles ou Cilest. Même
:.]Dg-"fl,:"-:t ]9rlreilesimutronée d'un grond nombre de comprimés lp.ex. por
un enronl en bos ogel n'o pos æcosiooné de réqclions sérieusés.
Cooserwtion
Enheposé.ô une tempéroture_ombionte, le Cilesl se conserve bien. Lo dqte limiteo empror o ne pos dêposser lioure sur l,embolloge .Exp. mois/onnée,.
Pr€senlulim
Comprimés: 21 et 3 x 2l

crrAGsA ,^.Schoffhouse/Suisse V

Cilestr
Controceptivo hormonol

Composicion
l. Comprimido contiene: 0,250 mg de Noçestimoto y 35 mcq de êtinil-esrrodiol.
Un envose mensuol contiene 2 I comprimidos.
Prcpiedodes/efrcms
Cilest es un onliconceplivo combinodo, cuyo efaclo onticonceolivo êstô ôro
bodo por meconismos centroles y periféricos. Lo supresi6n de lo sécræiôn de oo
nodotropino impide lo moduroci6n del foliculo, ÿ con ello lo liberociôn de"un
ôvulo tecundoble. lmpide, por lo tonto, lo ovulociôn.
Cilest provæo, odemôs, unispemmlento de jo særæiôn mucos cervicol, evitôn_
dose osi lo p€nehoci6n de los espermotozoides. Tqmbién se modifico lo mucosq
utaino de tol formo que se dificulto o impide lo onidociôn delôvulo fecundodo.
lndicociones
Conhoceociôn
DosiÊcoci'on/Aplicocion
Lo tomo de Cilest comienzo el primer dio de uno menstruociôn. A conlinuociôn
se ho de lomor un comprimido diorio duronte 2 I dios consæutivos. sequidos de
un desconso de 7 dios sin medicociôn. Pæos dios después de lo tomo tel ühimo
comprimido, tiene lugor generolmente uno hemorrooio s;mllqr o lo de lo ;àni-
huocÉn. lndependientemente de que lo. hemorrogio-se hoyo detenido o no, lo
teropio se reinicio con un nuevo envose de Cilest oIoctovo dio, es decir, despies
de 7 dios de desconso de lo medicociôn.
Los comprimidos eslôn morcodos en el envose con los siele dios de lo semono. Si
lo tomo de los comprimidos æ inicio por eiemplo un miércoles, se ho de socqr
del hueco morcodo con lo indicociôn del dio Ml {miércoles). Lo indicociôn del
dîo permite qsi un control exocto de lo tomo. Si lo indicociôn del dio reol de là
semono coincide, con el de lo medicociôn, significo que los comprimidos se hon
lomodo seqûn lo orescriociôn.
El efecto on-ticoncLptivo às môs seguro si los comprimidos se inoieren siempre en
el mismo momento del dio, por eièmplo, por lo mohono o lo mismo horo.
Si se ho olvidodo de tomor Cilest en èl momento hobituol, se ho de hocer lo tomo
inmediotomente. Aûn quedo uno prolecciôn residuol conko lo concepciôn si lo
tomo pospuesto se reolizo dentro de los I 2 horos desoués del momènto hobi-
tuol; sr el. inlervolo es de més de I 2 horos, el efecto onticonceptivo yo no eslô
osegurodo.
Si se coe en lo cuento de Io omisiôn de lo tomo môs lorde, o si se ho deiodo de
tomor môs de un Comprimido, lo tomo siquiente se ho de hocer de nuevo lo ontes
posible, suprimiendo los comprimidos olvidodos con el fin de evitor uno heme
rrogio premoluro por lo supresiôn de lo teropio. En este coso, poro el resto del
ciclo se ho de empleor, odemés, un método onticonceotivo loéol. oor eiemolo
Delfeno, espumo o cremo voginol, o un preservotivo. En'este cqso,'el método io-
ginolde Ogino Knou.s, olo medido de.lo temperoturo voginol no son seguros.
Inslruccionés especioles de lo dosiGcocron
Después de un porto o un oborto, se debe comenzor lo odministrociôn de Cilest
el primer dio de lo primero menstruociôn espontôneo. Si existe indicoci6n de
odelontor el inicio de lo tomo lo portir del sépiimo dio desoués del oqrto o inms
diotomente después del oborto), se ho de prescribir odicionolmente medidos qn.
ticonæptivos læoles duronte los primeros I 4 dios de lq tomo de Cilest.
Si se presenton vômitos o diorreo, es dudoso que los comprimidos ingeridos
hoyon conæguido su efæto, yo que en olgunos cosos puede æurrir que no se
hoyo olconzodo el tiempo de permonencio næesorio poro lo obsorciôn, que es
de oproximodomente 4 horos. En estos cosos, se recomiendo conlinuqr lo tomo
de los comprimidos sin interrupciôn, y prescribir métodos onticonceptivos læo-
les odicionoles hosto lq oooriciôn de lo hemorrooio.
En posible uno pequeio influencio de los onticonËeptivos oroles sobre lo compo
siciôn cuqntilotivo y cuolitotivo de lo leche moterno. Pueden oooræer en ésto o+
queios contidodes de hormonos. En el coso de los onovulotorlos de boio doiis,
como Cilest, es improboble un efecto sobre el loctonte. Sin emborgo, de ler posi-
ble, se deberio evitor Io tomo de onovulotorios hosto el destete. -
Noturolmente, el periodo de Ioctoncio no do ninguno protæciôn obsoluto con-
tro un nuevo emborozo. Se ræomiendon medidos onticonceptivos læoles.
Conkoindicociones
Trombofl ebitis o præesos homboembôlicos.
Antecedentes de tromboflebitis o procesos tromboembôlicos profundos. Déficit
de ontikombino lll.
Alterociones cerebrovosculores. Esclerosis coronorio (inforto de miocordio).
Anemio dreponocilico.
Sospecho o cerlezo de corcinomo de momo o de endometrio, osi como olros
neoplosios dependientes de eshôgenos.
Metrorrogio de origen desconæido.
Sosoecho o cerlezo de emborozo. Locloncio.
Antàcedentes de orurito en el emborozo.
Tumores de higoJo benignos o molignos. Alterociôn de lo funci6n hepôtico.

Antæedentes de ictericio.
Antæedenles de herpes grovidico.
Medidos de præouèion"
Lo.tomo de,onliconceplivos oroles incremento el riesgo de oporiciôn de los si-
gUrenles entermedodes:
Tromboembolio, inforto de miocordio, ictus. Este riesgo, demostrodo estodistice
mente, se observo de un modo especiol ol oumentor Ë edod v, .àÉi" r"a", 

". 
Ë

muleres muy rumodoros (por eiemplo, de mos de l5_20 ciqorillos ol diol. por
ello, y como medido de precouciôn, se ræomlendo o los muières moyores de 30
onos que se obslengon de tumor. En olgunos cosos, el oumento del iiesgo pore
ce perduror duronte olgunos ofros después del obondono de lo teropio-oniicon.
ceplivo orol.
Enfermedodes oftôlmicos, odenomo de higodo, hipertonio, colecistopotios.
Lo tomo duronte lo primero tose del emborozo puede dor lugor o môlformocie
nes.
Se ho de vigilor de un modo especiol o los pocienles con los siguientes enferme
dodes
Emborozo o sospecho de emborozo.
Aporiciôn porprimerc vez de cefolêos de tipo migroio o un oumento inusuol q
lo lrecuencto de cetoleos tntensos.
Trostornos ouditivos o visuoles ooudos.
Primeros indicios de procesos trimboflebiticos o trombæmbôlicos.
Crisis epilépticos o oumento de crisis convulsivos.
Aporiciôn de uno iclericio o de un prurilo permonente en lodo el cueroo.
Fuerle oumento de lq tensiôn orleriol.
Crecimiento morcodo de miomos.
Aumento del tomoio del higodo, con sospecho de desorrollo de tumores hepéti-
cos.
lnmovilizociôn prolongodo, por eiemplo despuès de un occidenle o onfes de
uno operociôn progromodo (hosto 6 semonos onles).
Ebctos secundorioi
Al iguol que sucede con todos los onticonceptivos oroles, Io odminishociôn de
Cilest puede dor lugor eventuolmente o lo oporiciôn de los siguientes efætos sè
cundorios:
Apototo goslroi nlestino/; Nouseos, vômitos.
Sislemo Nervioso Cenlrol: migroôo, cefoléo, depresiôn.
Momos: Sensociôn de tensiôn, oumento de lomoôo, særæiôn.
Piel: Cloosmo, reocciôn olérgico, olopecio.
Oyos; Molestios si se uson leiles de conlqclo.
Higodo : P rurilo, ictericio colestôtico.
Sisle.mo urogenilol; Hemonogio uterinq sübito, monchodo, omenorreo, condi-
diosis voginol, erosiôn del cuello uterino, secreciôn cervicol.
En coso de hemorrogio uterino sûbito, se ho de proseguir lo tomo de Cilest. Si lo
hemorrogio no ceso, lo indicodo es proceder o uno explorociôn poro excluir
uno couso orgônico. Lo mismo æurre en coso de monchodos, que ie oresenten
duronle vorios ciclos consecutivos o inlervolos irregulores, o por pri'mero vez
después de.uno qdminiskociôn prolongodo. Si no Ëporæe lo'hemorrogio du-
ronle los 7 dios de desconso, se ho de àxcluir lo existànciq de un emborozo on-
tes de proseguir Io odministrociôn de Cilest.
Ofrosr Combios en el peso corporol (oumento o disminuciôn), ollerociones de lo
lrbrdo-
En cosos excepcionoles se ho observodo, duronte lo odministroci6n de onticon-
ceplivos oroles, hiperlonio, colæistopotios, odenomos hepôticos, disminuciôn
de lo toleroncio q lo glucoso, y un oumento de tomoio de làiomiomos ulerinos.
lnbrocciones
Lo seguridod de lo controcepciôn orol puede verse ofectodo por lo odministro-
ciôn simultôneo de los siguientes medicomentos: Rifompicino,/borbiüricos, onti-
epilépticos (hidontoino, corbomozepino)ompicilino, tétrociclinos, grisæfulvino
y tenrlbulozono.
El primer sintomo puede ser metrorrogios. En eslos cosos se debe empleor otros
medrdos ontrconceotrYos.
Sobredsificocion '

No se conocen intoxicociones ooudos por Cilest. lncluso en coso de inqestion de
un gron nümero de comprimido-s (poieiemplo, por occidente en niôËs peque
ôos), no son de esoeror 5inlomos oroves de inloxiociôn.
Alniocenole
Conservodo o temperoluro ombiente, Cilesl se coroclerizo por uno bueno con,
servociôn. Su fecho de vencimiento estô impreso en el envoie {Exp. mes/oio}.
Enwses
Comprimidos:21y3x2l

-
r

-
I

I

-
r
I

CIIAGtTD
Schoffhousen,/Suizo @ 4T2


