LA LISTA DE VERIFICACIGN PARA SU CITA DE OCREVUS

Cuanto mejor preparado esté para su tratamiento, mejor sera ’:@]—b
su experiencia. Estas son algunas sugerencias para ayudarle a .

prepararse para su cita de OCREVUS® u OCREVUS ZUNOVO™,

ANTES DE SU TRATAMIERTO —

Tenga en cuenta estas indicaciones la semana antes de su tratamiento.
[ ] Consulte con su proveedor de tratamiento si:

* Es posible llevar comida o snacks

* Puede acompafarle un amigo

* Habra otras personas en la misma sala recibiendo tratamiento

» Debe visitar oficialmente el centro antes de su cita de tratamiento
* Deben tenerse en cuenta algunos protocolos de premedicacion
[ ] Lea la Guia del medicamento del tratamiento de OCREVUS que se le recetd

L] Planifique con antelacion para que lo recojan si cree que necesitara ayuda

[ ]Llame a OCREVUS CONNECTS® al 1-844-OCREVUS (627-3887) y hable con un asesor de pacientes
para cualquier pregunta que aun pueda tener

L0 QUE DEBE LLEVAR

Reuna estos articulos antes de su cita de infusién para estar preparado.

[Isu tarjeta de seguro y autorizaciéon previa de su seguro si se le solicita

[ ]Una lista de sus medicamentos y sus proveedores de atencidon médica

[] Agua, alimentos, snacks o chicle si la politica de su proveedor de tratamiento lo permite

[ ] Articulos para entretenerse como una computadora o tableta, libros, revistas, juegos o crucigramas

EL DiA DE SU TRATAMIENTO

Siéntase a gusto. Use ropa codmoda para que su equipo de salud pueda tener un acceso mas facil a su
brazo o abdomen. También puede usar capas adicionales o llevar una manta para controlar su calor.

[ I Tome abundante agua para mantenerse hidratado

[ En funcién del tratamiento de OCREVUS que se le receto, esté preparado para recibir medicamentos
antes de su tratamiento que pudieran darle sueio

DESPUES DE SU TRATAMIENTO

No olvide consultar con su proveedor de tratamiento y con su médico.
[ ] Antes de irse, programe su proxima cita de tratamiento
[ IHable con su médico acerca de las opciones para su proxima cita de tratamiento

l- 5 L ®
|-_""1:E'! ver las historias de personas 8&5&‘!35

[u] reales que usan OCREVUS.

[m§=5E  EscANEE ESTE CODIGO para Q

OCREVUS
ocrelizumab e hialuronidasa-ocsq | {
Inyeccién subcuténea de 920 mg

Visite OCREVUS.com/es o haga clic para obtener la Informacién de prescripcién
y la Guia del medicamento de OCREVUS, asi como la Informacidn de prescripcién
y la Guia del medicamento de OCREVUS ZUNOVO.
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