Gebrauchsinformation: Information fur den Anwender

Lisinopril comp. AbZ
10 mqg/12,5 mq Tabletten

Wirkstoffe: Lisinopril und Hydrochlorothiazid

Lesen Sie die gesamte Packungsbeilage sorgfaltig durch, bevor Sie mit der Einnahme dieses Arzneimittels beginnen.

- Heben Sie die Packungsbeilage auf. Vielleicht méchten Sie diese spater nochmals lesen.

— Wenn Sie weitere Fragen haben, wenden Sie sich bitte an Ihren Arzt oder Apotheker.

— Dieses Arzneimittel wurde lhnen persénlich verschrieben. Geben Sie es nicht an Dritte weiter. Es kann anderen Menschen schaden, auch
wenn diese dieselben Symptome haben wie Sie.

— Wenn eine der aufgefuhrten Nebenwirkungen Sie erheblich beeintrachtigt oder Sie Nebenwirkungen bemerken, die nicht in dieser
Gebrauchsinformation angegeben sind, informieren Sie bitte lhren Arzt oder Apotheker.

Diese Packungsbeilage beinhaltet:

1. Was ist Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg und wofur wird es angewendet?

2. Was mussen Sie vor der Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg beachten?
3. Wie ist Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg einzunehmen?

4. Welche Nebenwirkungen sind méglich?

5. Wie ist Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg aufzubewahren?

6. Weitere Informationen

1. WAS IST Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg UND WOFUR WIRD ES ANGEWENDET?

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg ist ein Kombinationsarzneimittel, welches sich aus Lisinopril und Hydrochlorothiazid zusammensetzt.

Lisinopril gehort zur Gruppe der ACE-Hemmer (Angiotensin-Converting-Enzym-Hemmer). Hydrochlorothiazid ist ein Diuretikum (harntreiben-

des Arzneimittel).

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg wird angewendet

— zur Behandlung von essentiellem (nicht organbedingtem) Bluthochdruck bei Patienten, deren Blutdruck mit Lisinopril alleine (oder mit
Hydrochlorothiazid alleine) nicht ausreichend gesenkt werden kann.

2. WAS MUSSEN SIE VOR DER EINNAHME VON Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg BEACHTEN?

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg darf nicht eingenommen werden

- wenn Sie uberempfindlich (allergisch) gegen Lisinopril, einem anderen ACE-Hemmer, Hydrochlorothiazid, anderen Sulfonamiden oder einen

der sonstigen Bestandteile von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg sind

wenn Sie an Nierenarterienverengung leiden

— wenn bei Ihnen bereits in der Vergangenheit infolge einer friheren Behandlung mit ACE-Hemmern eine Gewebeschwellung (angioneuro-
tisches Odem) auftrat

- im 2. und 3. Drittel der Schwangerschaft (siehe ,Schwangerschaft und Stillzeit”)

- wahrend der Stillzeit (siehe ,Schwangerschaft und Stillzeit")

- wenn lhre Nierenfunktion stark eingeschrénkt ist (schwere Nierenfunktionsstérung, Kreatinin-Clearance < 30 ml/min)

- wenn |hre Leberfunktion stark eingeschrankt ist

- wenn Sie zu Gewebeschwellung (Angioddem) neigen, erblich bedingt oder unbekannter Ursache

Besondere Vorsicht bei der Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mgq ist erforderlich

Zum Behandlungsbeginn kann ein symptomatischer Blutdruckabfall auftreten. Dieser tritt eher bei Patienten mit Flussigkeits- und/oder Elektro-

lytmangel durch vorangegangene Therapie mit Diuretika (harntreibende Arzneimittel) auf.

Die Behandlung mit Diuretika (harntreibende Arzneimittel) sollte 2-3 Tage vor Behandlungsbeginn mit Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg

abgesetzt werden.

Wenn dies nicht moglich ist, sollte die Behandlung mit 2,5 mg Lisinopril allein begonnen werden.

Blutdruckabfall und gestérter Elektrolyt-IFltssigkeitshaushalt

Wie bei jeder blutdrucksenkenden Behandlung kann bei einigen Patienten ein symptomatischer Blutdruckabfall auftreten.

Bei unkomplizierten Hochdruckpatienten ist dies nur selten zu beobachten; bei Patienten mit Volumenmangel, Hyponatridmie (erniedrigte
Natrium-Konzentration im Blut), Hypochloramie (erniedrigte Chlorid-Konzentration im Blut), Alkalose (Stérung im Saure-Basen-Haushalt),
Hypomagnesiamie (erniedrigte Magnesium-Konzentration im Blut) oder Hypokalidmie (erniedrigte Kalium-Konzentration im Blut) z. B. auf-
grund vorangegangener diuretischer Therapie, salzarmer Kost, Dialyse, Durchfall oder Erbrechen tritt dies 6fter auf. Bei diesen Patienten sollte
eine regelmaBige Bestimmung der Serum-Elektrolyte in angemessenen Zeitabstanden durchgefihrt werden.

Bei Patienten mit einem erhohten Risiko fur einen symptomatischen Blutdruckabfall sollte der Behandlungsbeginn und Dosisanpassung unter
enger éarztlicher Kontrolle erfolgen.

Besondere Vorsicht ist bei Patienten mit ischamischer Herzerkrankung oder zerebrovaskularer Verschlusskrankheit (Veranderung der BlutgefaBe
im Gehirn) geboten, da ein ubermé&Biger Blutdruckabfall zu einem Herzinfarkt oder zerebraler Thrombose (Verstopfung eines BlutgefaBes im
Gehirn) fahren kann.

Falls es zu einem Blutdruckabfall kommt, muss der Patient in Riickenlage gebracht werden, und - falls notwendig - eine intravenése Infusion
mit isotonischer Natriumchloridlésung erhalten.

Ein voribergehender Blutdruckabfall ist keine Kontraindikation fur eine Fortfihrung der Behandlung. Nach Normalisierung von Blutvolumen
und Blutdruck kann die Behandlung fortgefuihrt werden, oder die Einzelwirkstoffe des Praparats kénnen allein gegeben werden.

Wie auch andere Vasodilatatoren (gefaBerweiternde Arzneimittel) sollte Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg Patienten mit Aortenstenose,
Mitralstenose (Herzklappenfehler) oder hypertropher Kardiomyopathie (Herzmuskelerkrankung) mit Vorsicht verabreicht werden.
Eingeschrénkte Nierenfunktion

Thiazide sind nicht immer die geeigneten Diuretika (harntreibende Arzneimittel) fur Patienten mit eingeschrankter Nierenfunktion und sind
nicht wirksam bei Kreatinin-Clearancewerten < 30 ml/min (entspricht einer stark eingeschrankten Nierenfunktion).

Patienten mit eingeschrénkter Nierenfunktion (Kreatinin-Clearance < 80 ml/min) darf Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg erst verabreicht
werden, wenn eine vorangegangene Dosiseinstellung der Einzelkomponenten ergeben hat, dass die Dosierung der Kombination angezeigt
ist.

Bei einigen Patienten mit ein- oder beidseitiger Nierenarterienverengung oder Nierenarterienverengung bei einer Einzelniere, die mit ACE-
Hemmern behandelt wurden, wurden - normalerweise voriibergehend - erhdhte Harnstoff-Werte im Blut und Kreatinin-Werte im Plasma
gemessen. Dies ist besonders wahrscheinlich bei Patienten mit eingeschrankter Nierenfunktion.

Wenn zusatzlich ein durch NierengefaBerkrankung bedingter Bluthochdruck (renovaskulare Hypertonie) vorliegt, ist das Risiko fur einen
schweren Blutdruckabfall und eingeschrankte Nierenfunktion erhéht. Bei diesen Patienten muss der Behandlungsbeginn unter strenger &arzt-
licher Kontrolle mit geringer Dosis und vorsichtiger Dosisfindung erfolgen. Da eine Behandlung mit Diuretika ein Risikofaktor fur das oben
genannte sein kann, sollte die Diuretika-Behandlung abgesetzt werden und die Nierenfunktion wahrend der ersten Behandlungswochen mit
Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg Uberwacht werden.

Bei einigen Bluthochdruckpatienten ohne ersichtliche vorher bestehende NierengefaBerkrankung zeigten sich in der Regel geringfiigige und
voriibergehende Erhéhungen der Harnstoff-Werte im Blut und Kreatinin-Werte im Plasma, vor allem wenn Lisinopril gleichzeitig mit einem
Diuretikum (harntreibendes Arzneimittel) eingenommen wurde. Falls dies wéahrend einer Behandlung mit Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg
auftritt, sollte die Kombinationsbehandlung abgesetzt werden. Die Wiederaufnahme der Behandlung mit einer geringeren Dosis oder mit
einer der beiden Einzelkomponenten des Arzneimittels alleine ist méglich.

Lebererkrankungen

Bei Patienten mit gestorter Leberfunktion oder fortgeschrittener Lebererkrankung sind Thiazide mit Vorsicht anzuwenden, da geringfiigige
Veranderungen des Flussigkeits- und Elektrolythaushalts zu einem hepatischem Koma (durch eine mangelhafte Entgiftungsreaktion der Leber
verursachte Bewusstseinsstorung) fuhren kénnen.

Selten wurde unter Behandlung mit ACE-Hemmer ein Syndrom beobachtet, das mit einer durch Stérung des Gallenabflusses bedingten (chole-
statischen) Gelbsucht beginnt und bis zur fulminanten hepatischen Nekrose mit (manchmal) tédlichem Ausgang fortschreitet. Der Mechanis-
mus dieses Syndroms ist unklar. Patienten, die unter einer ACE-Hemmer-Therapie eine Gelbsucht oder eine deutliche Erhéhung der Leber-
enzyme entwickeln, sollten den ACE-Hemmer absetzen und entsprechend medizinisch tiberwacht werden.

Chirurgische Eingriffe/Anésthesie

Wahrend gréBerer chirurgischer Eingriffe oder wéahrend der Narkose mit Wirkstoffen, die eine Blutdrucksenkung bewirken, kann Lisinopril die
Bildung von Angiotensin Il infolge kompensatorischer Renin-Freisetzung blockieren. Ein Blutdruckabfall, der auf diesen Wirkmechanismus
zuruckzufihren ist, kann durch Volumenexpansion behoben werden.

Thiazide kénnen die Empfindlichkeit gegentiber Tubocurarin (Arzneimittel zur Muskelentspannung) erhéhen.

Metabolische und endokrine Wirkungen

Die Behandlung mit Thiaziden und ACE-Hemmern kann die Glukosetoleranz beeintrachtigen. Eine Dosisanpassung von Antidiabetika (Arznei-
mittel zur Behandlung der Zuckerkrankheit), z. B. Insulin, kann erforderlich sein.

Bei Diabetikern, die in der Vergangenheit mit oralen Antidiabetika oder Insulin behandelt wurden, sollten die Blutzuckerwerte genau Uber-
wacht werden, insbesondere wahrend des ersten Behandlungsmonats mit einem ACE-Hemmer.

Gestérter Elektrolythaushalt

Wie bei jeder diuretischen Behandlung sollte eine regelmaBige Bestimmung der Serum-Elektrolyte in angemessenen Zeitabstanden durch-
gefuhrt werden.

Thiazide, einschlieBlich Hydrochlorothiazid, kénnen Stérungen des Flissigkeits- und Elektrolythaushalts verursachen (Hypokaliamie, Hyponatri-
amie sowie hypochloramische Alkalose).

Warnsignal eines Flussigkeits- und Elektrolytmangels sind Mundtrockenheit, Durst, Schwache, Lethargie, Schlafrigkeit, Unruhe, Muskel-
schmerzen oder -krémpfe, Muskelschwéche, Blutdruckabfall, verminderte Harnausscheidung (Oligurie), beschleunigte Herzfrequenz (Tachy-
kardie) und Magen-Darm-Beschwerden wie Ubelkeit und Erbrechen.

An heiBen Tagen kann bei 6dematésen Patienten eine Verdiinnungs-Hyponatridmie auftreten. Ein Chlorid-Mangel ist im Allgemeinen gering
und erfordert gewéhnlich keine Behandlung.

Thiazide kénnen die Magnesium-Ausscheidung im Harn erhéhen, was zu einer Hypomagnesiamie fihren kann.

Thiazid-Diuretika konnen die Calcium-Ausscheidung im Harn vermindern und zu periodischen UnregelméaBigkeiten und leicht erhéhten Serum-
Calcium-Spiegeln fuhren. Eine deutliche Hyperkalzdmie kann ein Anzeichen einer latenten Uberfunktion der Nebenschilddrise sein.

Thiazide sollten vor einer Funktionskontrolle der Nebenschilddrise abgesetzt werden.

Erhéhungen der Cholesterin- und der Triglyceridspiegel kdnnen mit einer diuretischen Behandlung mit Thiaziden in Verbindung stehen.

Eine Behandlung mit Thiaziden kann Hyperurikamie und/oder Gicht bei bestimmten Patienten verursachen. Lisinopril kann jedoch die Aus-
scheidung von Harnséure verstarken und dadurch den hyperurikamischen Effekt von Hydrochlorothiazid abschwéachen.
Uberempfindlichkeit/Gewebeschwellung (angioneurotisches Odem)

Insbesondere wahrend den ersten Behandlungswochen kann bei Patienten, die mit ACE-Hemmern behandelt werden, ein angioneurotisches
Odem der Extremitéten, des Gesichts, der Lippen, der Schleimhaute, der Zunge, der Stimmritze und/oder des Kehlkopfs auftreten. In seltenen
Fallen kénnen sich schwere Gewebeschwellungen erst nach Langzeitbehandlung mit einem ACE-Hemmer entwickeln. Die Behandlung sollte
sofort abgesetzt werden. Eine Gewebeschwellung mit Beteiligung von Zunge, Stimmritze oder Kehlkopf kann tédlich sein. Es sollte sofort eine
Notfallbehandlung eingeleitet werden. Diese kann die Verabreichung von Adrenalin (1 : 1000; 0,3 bis 0,5 ml) und/oder MaBnahmen zum Frei-
halten der Atemwege beinhalten.

Der Patient sollte ins Krankenhaus eingewiesen und stationar fur mindestens 12 bis 24 Stunden tberwacht werden, und sollte nicht entlassen
werden, bis die Anzeichen vollstandig zurtickgegangen sind.

Bei schwarzen Patienten wurden Gewebeschwellungen im Zusammenhang mit ACE-Hemmern haufiger beobachtet.

Patienten mit Gewebeschwellung in der Vorgeschichte, die nicht mit einer ACE-Hemmer-Therapie im Zusammenhang stand, haben méglicher-
weise ein erhohtes Risiko, wahrend der Therapie eine Gewebeschwellung zu entwickeln.

Bei Patienten die Thiazide erhalten, kdnnen Uberempfindlichkeitsreaktionen auftreten (mit oder ohne Allergie oder Bronchialasthma in der
Vorgeschichte). Von Verschlechterung oder Aktivierung eines systemischen Lupus erythematodes (entzundliche Autoimmunerkrankung des
Bindegewebes) wurde nach Thiazid-Therapie berichtet.

Schwere Uberempfindlichkeitsreaktionen auf High-Flux-Dialyse-/Lipoprotein-Apherese-Membranen

Bei Patienten, die sich einer Hamodialyse mit High-Flux-Dialysemembranen oder einer Low-Density-Lipoprotein-Apherese mit Dextransulfat-
Adsorption unterzogen, wurde iiber schwere Uberempfindlichkeitsreaktionen berichtet. Bei diesen Patienten sollte die Verwendung einer
anderen Dialysemembran oder einer anderen Arzneimittelklasse in Erwdgung gezogen werden.

Neutropenie/Agranulozytose

Neutropenie/Agranulozytose (verminderte Zahl weiBer Blutkorperchen), Thrombozytopenie (verminderte Zahl von Blutplattchen) und Blut-
armut wurden bei Patienten berichtet, die mit ACE-Hemmern behandelt wurden. Bei Patienten mit normaler Nierenfunktion und ohne andere
erschwerende Faktoren tritt Neutropenie selten auf. Lisinopril sollte mit gréBter Vorsicht angewendet werden bei Patienten mit Kollagenose-
assoziierten GefaBerkrankungen, bei Patienten, die mit Immunsuppressiva (Arzneimittel zur Unterdrickung des Abwehrsystems), Allopurinol
(Arzneimittel gegen Gicht) oder Procainamid (Arzneimittel gegen Herzrhythmusstérungen) behandelt werden, oder mit einer Kombination
dieser erschwerenden Faktoren, insbesondere bei bereits bestehender eingeschrankter Nierenfunktion. Einige dieser Patienten entwickelten
schwere Infektionen, die in einigen Fallen auf eine intensive Antibiotika-Behandlung nicht ansprachen.

Bei Anwendung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg bei diesen Patienten ist es ratsam, das weiBe Blutbild und das Differentialblutbild vor
der Therapie, alle 2 Wochen wahrend der ersten 3 Therapiemonate und danach in regelmaBigen Abstanden zu kontrollieren. Wahrend der
Behandlung sollten alle Patienten angewiesen werden, den Arzt Uber jedes Anzeichen einer Infektion zu informieren, in diesem Fall sollte ein
Differentialblutbild der weiBen Blutkdrperchen erstellt werden. Wenn eine Neutropenie (weniger als 1000/mm3 Neutrophile) entdeckt wird
oder der Verdacht darauf besteht, sollte die fixe Kombination aus Lisinopril und Hydrochlorothiazid abgesetzt werden.

Proteinurie (Ausscheidung von EiweiB3 im Urin)

In seltenen Fallen kann bei Patienten mit bereits bestehender eingeschrankter Nierenfunktion Proteinurie auftreten. Bei klinischer relevanter
Proteinurie (mehr als 1 g/Tag) sollte Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg nur nach kritischer Nutzen-Risiko-Abwagung und unter regelmaBiger
Kontrolle klinischer und laborchemischer Parameter angewendet werden.

Desensibilisierung

Bei Patienten, die wéhrend einer Desensibilisierungstherapie (z. B. gegen Insektengifte) ACE-Hemmer eingenommen haben, sind anhaltende
Uberempfindlichkeitsreaktionen aufgetreten.

Bei diesen Patienten konnten diese Reaktionen vermieden werden, wenn die ACE-Hemmer voribergehend abgesetzt wurden, aber sie traten
bei unbeabsichtigter ACE-Hemmer-Einnahme wieder auf.

Husten

Wahrend der Einnahme von ACE-Hemmern ist iber Husten berichtet worden. Dieser Husten ist im Allgemeinen nicht produktiv, anhaltend und
bildet sich nach Absetzen der Behandlung zuriick. ACE-Hemmer-induzierter Husten sollte als separate Diagnose in Erwégung gezogen werden.
Hyperkalidmie (erh6hte Kaliumkonzentration im Blut)

Kalium-Erhéhungen im Blut wurden bei Patienten beobachtet, die mit ACE-Hemmern behandelt wurden. Patienten, bei denen ein Risiko fur
die Entwicklung einer Hyperkaliamie besteht, beinhalten Patienten mit Nierenfunktionsstérungen, mit Diabetes mellitus (Zuckerkrankheit)
oder Patienten, die gleichzeitig kaliumsparende Diuretika, Kaliumergédnzungsmittel oder kaliumhaltige Salzersatzstoffe verwenden, oder
solche Patienten, die andere Arzneimittel einnehmen, die zu Kalium-Erhéhungen im Blut fiihren kénnen (z. B. Heparin). Falls eine gleichzeitige
Anwendung der oben genannten Substanzen fir nétig gehalten wird, wird eine regelmaBige Uberwachung der Kalium-Konzentration im Blut
empfohlen.

Ethnische Unterschiede

Wie auch andere ACE-Hemmer, senkt Lisinopril, ein Wirkstoff der fixen Kombination, den Blutdruck bei schwarzen Menschen weniger effektiv
als bei nicht-schwarzen Menschen. Dies kénnte auf ein haufigeres Vorkommen eines Niedrig-Renin-Status in der schwarzen Bevélkerung mit
Bluthochdruck zurtickzufthren sein.

Im Vergleich mit nicht-schwarzen Patienten wurde bei schwarzen Patienten ein héheres Vorkommen von Gewebeschwellung berichtet.
Kinder

Dieses Arzneimittel ist nicht fur die Anwendung bei Kindern geeignet, da die Unbedenklichkeit und Wirksamkeit von Lisinopril comp. AbZ
10 mg/12,5 mg bei Kindern nicht bewiesen ist.

Altere Menschen

Bei alteren Patienten mit eingeschrankter Nierenfunktion sollte die Dosis angepasst werden.

Nach der ersten Dosis sollten bei alteren Patienten objektive und subjektive Anzeichen eines Blutdruckabfalls sorgfaltig Gberwacht werden.
Auswirkungen bei Fehlgebrauch zu Dopingzwecken

Die Anwendung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann bei Dopingkontrollen zu positiven Ergebnissen fuhren. Die Anwendung von
Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg als Dopingmittel kann zu einer Gefahrdung der Gesundheit fihren.

Bei Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg mit anderen Arzneimitteln

Bitte informieren Sie lhren Arzt oder Apotheker, wenn Sie andere Arzneimittel einnehmen/anwenden bzw. vor kurzem eingenommen/ange-
wendet haben, auch wenn es sich um nicht verschreibungspflichtige Arzneimittel handelt.

Kaliumsparende Diuretika, Kaliumergénzungsmittel und Salzersatzstoffe

Der durch Thiazid-Diuretika induzierte Kalium-Verlust wird normalerweise durch den kaliumsparenden Effekt von Lisinopril abgeschwécht. Die
Anwendung von kaliumsparenden Diuretika, Kaliumerganzungsmitteln oder kaliumhaltigen Salzersatzstoffen kann zu einer signifikanten
Erhéhung des Kalium-Plasmaspiegels fuhren. Falls die gleichzeitige Anwendung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg und eines dieser
Mittel erforderlich ist, sollte dies mit Vorsicht und unter haufiger Kontrolle der Kalium-Werte im Blut erfolgen.

Lithium

Bei gleichzeitiger Gabe von Lithium (Arzneimittel gegen manisch depressive Erkrankungen) und ACE-Hemmern wurde Uber reversible
Erhéhungen der Lithium-Konzentration im Blut und Toxizitat berichtet. Die gleichzeitige Anwendung von Thiazid-Diuretika kann das Risiko
einer Lithium-Toxizitat erhéhen und das bereits erhohte Risiko einer Lithium-Toxizitat mit ACE-Hemmern verstarken. Die Kombination Lisinopril
comp. AbZ 10 mg/12,5 mg mit Lithium wird daher nicht empfohlen. Falls sich die Kombination als notwendig herausstellt, sollte der Lithium-
Spiegel im Blut sorgfaltig uberwacht werden.

Antidiabetika (Arzneimittel zur Behandlung der Zuckerkrankheit)

Die gleichzeitige Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg und Antidiabetika kann zu einer Verstarkung der blutzuckersenkenden
Wirkung mit einem erhéhten Risiko einer Hypoglykamie (erniedrigte Blutzuckerwerte) fihren. Dieses Phanomen tritt eher wahrend den ersten
Behandlungswochen sowie bei Patienten mit einer eingeschrénkten Nierenfunktion auf.

Nicht-steroidale Antirheumatika (entzindungshemmende Arzneimittel)

Die gleichzeitige Anwendung mit nicht-steroidalen Antirheumatika (NSAIDs) kann den blutdrucksenkenden und diuretischen Effekt von Lisi-
nopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg vermindern.

Bei Patienten mit Nierenfunktionsstérung, die mit nicht-steroidalen Antirheumatika behandelt werden, kann die gleichzeitige Gabe von
Lisinopril zu einer weiteren Verschlechterung der Nierenfunktion fahren.

Allopurinol (Arzneimittel gegen Gicht)

Die gleichzeitige Gabe von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg und Allopurinol kann das Risiko eines Nierenversagens erhéhen.

Ciclosporin (Arzneimittel zur Unterdriickung des Abwehrsystems)

Die gleichzeitige Anwendung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg und Ciclosporin kann das Risiko eines Nierenversagens und einer Hyper-
kalidmie (erhéhte Kalium-Konzentration im Blut) erhéhen.

Lovastatin (Arzneimittel zur Senkung erhdhter Blutcholesterinwerte)

Die gleichzeitige Anwendung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg und Lovastatin kann das Risiko einer Hyperkalidmie (erhohte Kalium-
Konzentration im Blut) erhéhen.

Trimethoprim (Antibiotikum)

Die gleichzeitige Anwendung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg mit Trimethoprim kann das Risiko einer Hyperkaliamie (erhéhte Kalium-
Konzentration im Blut) erhéhen.

Digitalisglykoside (Arzneimittel zur Behandlung einer eingeschréankten Herzfunktion)

Eine Hypokalidmie (erniedrigte Kalium-Konzentration im Blut), durch die Thiazid-Behandlung induziert, kann die Wirkung der Digitalisglyko-
side erhohen.

Sotalol (Arzneimittel gegen Herzrhythmusstérungen)

Eine durch Thiazid-Behandlung hervorgerufene Hypokalidmie (erniedrigte Kalium-Konzentration im Blut) kann das Risiko einer durch Sotalol
induzierten Arrhythmie erhéhen.

Colestyramin, Colestipol (Arzneimittel zur Senkung erhéhter Blutfettwerte)

Die gleichzeitige Gabe von Colestyramin oder Colestipol verringert die Thiazid-Ausscheidung um 85 % bzw. 43 %. Wenn die gleichzeitige Ein-
nahme von diesen Stoffen und Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg angezeigt ist, sollte dies im Abstand von mehreren Stunden erfolgen.
Trizyklische Antidepressiva, Antipsychotika (Arzneimittel gegen psychische Erkrankungen)

Die blutdrucksenkende Wirkung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann verstarkt werden.

Arzneimittel, die Torsade de pointes (Herzrhythmusstérung) hervorrufen

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg sollte nicht mit Arzneimitteln kombiniert werden, die Torsade de pointes hervorrufen kénnen.
Kortikosteroide, Amphotericin B (parenteral; Arzneimittel gegen Pilzerkrankungen), Carbenoxolon, Corticotropin (ACTH) oder stimulierende
Abfahrmittel

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann Stérungen des Elektrolythaushalts verstarken, insbesondere Hypokaliamie.

Andere blutdrucksenkende Arzneimittel

Ein sich erganzender Effekt kann auftreten.

Sympathomimetika

Sie konnen die blutdrucksenkende Wirkung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg vermindern; die Patienten sollten sorgfaltig Uberwacht
werden, um das Erreichen des gewtinschten Effektes zu bestatigen.

Allopurinol (Arzneimittel gegen Gicht), Procainamid (Arzneimittel gegen Herzrhythmusstérungen), Zytostatika (Arzneimittel gegen Krebs-
erkrankungen) oder Immunsuppressiva (Arzneimittel zur Unterdrickung des Abwehrsystems)

Die gleichzeitige Gabe mit Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann zu einem erhéhten Risiko einer Leukopenie (verminderte Zahl weiBer
Blutkorperchen) fihren.




Calcium-Salze

Blei gleigthzeitiger Gabe mit Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann aufgrund der verringerten Ausscheidung ein erhéhter Calcium-Spiegel im
Blut auftreten.

Probenecid (Arzneimittel zur Steigerung der Harnsaureausscheidung tber die Nieren)

Probenecid erhéht anscheinend infolge der Hemmung der Ausscheidung tber die Nieren die Thiazid-Konzentration im Blut.

Andere Arzneimittel

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann das Ansprechen auf Tubocurarin (Arzneimittel zur Muskelentspannung) verstarken.

Hamodialyse

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg ist bei Dialyse-pflichtigen Patienten nicht angezeigt, da tber ein hohes Auftreten von Uberempfindlich-
keitsreaktionen bei Patienten, die mit High-Flux-Dialysemembranen dialysiert und gleichzeitig mit ACE-Hemmern behandelt wurden, berichtet
wurde. Diese Kombination sollte vermieden werden.

Schwangerschaft und Stillzeit

Fragen Sie vor der Einnahme/Anwendung von allen Arzneimitteln lhren Arzt oder Apotheker um Rat.

Schwangerschaft

Sie sollten Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg wéahrend den ersten 3 Monaten der Schwangerschaft nicht einnehmen. Vor einer geplanten
Schwangerschaft oder falls Sie wahrend der Behandlung schwanger werden, sollte so bald als méglich auf eine andere Behandlungsméglich-
keit umgestellt werden.

Sie durfen Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg wéhrend der letzten 6 Monate der Schwangerschaft nicht einnehmen.

Eine langere Lisinopril-Einnahme wahrend der letzten 6 Monate der Schwangerschaft kann zu einer Schadigung des Ungeborenen (verminderte
Nierenfunktion, Fruchtwassermangel, Verzégerung bei der Schadelknochenbildung) und des Neugeborenen (neonatales Nierenversagen, Blut-
druckabfall, Hyperkaliamie) fuhren.

Eine langere Hydrochlorothiazid-Einnahme wahrend der letzen 3 Monate der Schwangerschaft kann eine verminderte Durchblutung von
Ungeborenen und Plazenta (feto-plazentale Ischamie) und die Gefahr einer Wachstumsverzégerung hervorrufen. Dartiber hinaus wurde bei
geburtsnaher Einnahme in seltenen Fallen Gber Hypoglykédmie und Thrombozytopenie bei Neugeborenen berichtet.

Hyddro_chlorothiazid kann sowohl das Plasmavolumen als auch den Blutfluss zwischen Gebarmutter und Plazenta (utero-plazentaler Blutfluss)
reauzieren.

Falls Sie Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg in den letzten 6 Monaten der Schwangerschaft eingenommen haben, sollte eine Ultraschallunter-
suchung der Nierenfunktion und des Schadels durchgefiihrt werden.

Stillzeit

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg darf in der Stillzeit nicht eingenommen werden.

Sowohl Lisinopril als auch Hydrochlorothiazid werden mit der Muttermilch ausgeschieden. Wéahrend der Stillzeit wurde bei stillenden Muttern
im Zusammenhang mit Thiaziden eine Abnahme oder sogar Unterdriickung der Milchproduktion beobachtet.

Uberempfindlichkeit gegentiber anderen Sulfonamiden, Hypokalidmie und Kernikterus kénnen auftreten.

Aufgrund der Méglichkeit von schwerwiegenden Nebenwirkungen beim gestillten Saugling beider Wirkstoffe sollte — abhangig von der
Bedeutung des Arzneimittels fur die Mutter — entschieden werden, ob abgestillt wird, oder die Behandlung beendet wird.
Verkehrstiichtigkeit und das Bedienen von Maschinen

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann wie andere blutdrucksenkende Arzneimittel Blutdruckabfall, Schwindel und einen Ohnmachtsanfall
hervorrufen. Dies kann die Fahigkeit zur aktiven Teilnahme am StraBenverkehr, zum Bedienen von Maschinen oder zum Arbeiten ohne sicheren
Halt mittelmaBig beeintréachtigen. Dies gilt besonders bei Behandlungsbeginn oder Anderung der Dosis und auch in Verbindung mit Alkohol.
Diese Wirkungen hangen jedoch von der individuellen Empfindlichkeit ab.

3. WIE IST Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg EINZUNEHMEN?

Nehmen Sie Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg immer genau nach der Anweisung des Arztes ein. Bitte fragen Sie bei Ihrem Arzt oder
Apotheker nach, wenn Sie sich nicht ganz sicher sind.

Falls vom Arzt nicht anders verordnet, ist die tbliche Dosis

Die Auswahl der geeigneten Dosis von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg hangt von der klinischen Beurteilung des Patienten ab.

Die Anwendung der fixen Kombination wird normalerweise nach Dosiseinstellung mit den Einzelkomponenten empfohlen.

Wenn es klinisch angemessen ist, kann eine direkte Umstellung von der Monotherapie auf die fixe Kombination Lisinopril comp. AbZ
10 mg/12,5 mg in Erwégung gezogen werden.

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg kann angewendet werden bei Patienten, deren Blutdruck mit 10 mg Lisinopril alleine nicht ausreichend
gesenkt werden kann.

Dosierung

1-mal taglich 1 Tablette (entsprechend 10 mg Lisinopril und 12,5 mg Hydrochlorothiazid).

Dosierung bei eingeschrankter Nierenfunktion

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg ist nicht geeignet zum Behandlungsbeginn bei Patienten mit eingeschrankter Nierenfunktion.

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg darf von Patienten mit stark eingeschrénkter Nierenfunktion (Kreatinin-Clearance < 30 ml/min) nicht ein-
genommen werden. Thiazide sind nicht wirksam bei Kreatinin-Clearancewerten < 30 ml/min.

Bei Patienten mit einer Kreatinin-Clearance zwischen 30 und 80 ml/min kann Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg angewandt werden, jedoch
erst nach einer vorangegangenen Dosiseinstellung mit den Einzelkomponenten.

Bei leicht eingeschrankter Nierenfunktion betrégt die empfohlene Startdosis von Lisinopril alleine 5-10 mg.

Vorangegangene diuretische Therapie

2-3 Tage vor Behandlungsbeginn mit Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg sollte die Behandlung mit Diuretika (harntreibende Arzneimittel)
abgesetzt werden.

Wenn dies nicht moglich ist, sollte die Behandlung mit 2,5 mg Lisinopril allein begonnen werden.

Dies;,l Patienten sollten nach der ersten Dosis hinsichtlich objektiver und subjektiver Anzeichen eines Blutdruckabfalls sorgfaltig Gberwacht
weraen.

Art der Anwendung

Nehmen Sie die Tabletten mit ausreichend Flussigkeit (z. B. 1 Glas Wasser) immer zur etwa gleichen Tageszeit ein.

Bitte sprechen Sie mit Inrem Arzt oder Apotheker, wenn Sie den Eindruck haben, dass die Wirkung von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg zu
stark oder zu schwach ist.

Wenn Sie eine gréBere Menge von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg eingenommen haben, als Sie sollten

Bei Verdacht auf eine Uberdosierung sollten Sie einen Arzt informieren, damit dieser die notwendigen MaBnahmen einleiten kann.

In Abhéangigkeit vom AusmaB der Uberdosierung sind folgende Symptome méglich:

schwerer Blutdruckabfall, Elektrolytstérungen, Nierenversagen, Verlust von Kérperwasser.

Falls es zu einem schweren Blutdruckabfall kommt, sollte der Patient in Riickenlage gebracht werden.

Wenn Sie die Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mq vergessen haben

]lc\lehmen Sie nicht die doppelte Dosis ein, wenn Sie die vorherige Einnahme vergessen haben, sondern setzen Sie die Behandlung wie verordnet
ort.

Wenn Sie die Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg abbrechen

Sie sollten die Behandlung mit Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg nicht eigenstandig abbrechen. Wenn die Behandlung mit Lisinopril comp.

AbZ 10 mg/12,5 mg abgebrochen wird, kann der Blutdruck erneut ansteigen.

Wenn Sie weitere Fragen zur Anwendung des Arzneimittels haben, fragen Sie Ihren Arzt oder Apotheker.

4. WELCHE NEBENWIRKUNGEN SIND MOGLICH?

Wie alle Arzneimittel kann Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg Nebenwirkungen haben, die aber nicht bei jedem auftreten mussen.

Bei der Bewertung von Nebenwirkungen werden folgende Haufigkeitsangaben zugrunde gelegt:

sehr haufig | mehr als 1 von 10 Behandelten

haufig weniger als 1 von 10, aber mehr als 1 von 100 Behandelten
gelegentlich | weniger als 1 von 100, aber mehr als 1 von 1000 Behandelten
selten weniger als 1 von 1000, aber mehr als 1 von 10.000 Behandelten

sehr selten weniger als 1 von 10.000 Behandelten, einschlieBlich Einzelfalle

Unerwtinschte Nebenwirkungen, die bei Lisinopril- und/oder einer ACE-Hemmer-Therapie berichtet wurden, sind:

Erkrankungen des Blut- und Lymphsystems

Selten: Leukozytose (vermehrte Zahl weiBer Blutkérperchen)

Sehr selten: Veranderungen des Blutbildes (Neutropenie/Agranulozytose; Panzytopenie, insbesondere bei Patienten mit Nierenfunktions-
storung; Thrombozytopenie; Eosinophilie [siehe ,Besondere Vorsicht bei der Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mq ist erforder-
lich”]), Blutarmut (einschlieBlich aplastischer und hamolytischer), Erkrankung der Lymphknoten, Autoimmunerkrankungen und/oder positive
ANA-Titer (Menge eines bestimmten Antikérpers)

Stoffwechsel- und Erndhrungsstérungen

Selten: Appetitlosigkeit

Sehr selten: erhéhte Kalium-Spiegel im Blut, Absinken der Blutzucker-Spiegel (siehe ,Besondere Vorsicht bei der Einnahme von Lisinopril comp.
AbZ 10 mg/12,5 mg ist erforderlich”)

Psychiatrische Erkrankungen

Haufig: Schlafstérungen

Sehr selten: Verwirrung, Depression, Stimmungsveranderungen

Erkrankungen des Nervensystems

Haufig: Geschmacksstérung, Schwindel, Kopfschmerzen

Gelegentlich: Empfindungsstérungen

Selten: Schlafrigkeit, Schwindel

Sehr selten: Durchblutungsstérungen des Gehirns, einschlieBlich Schlaganfall und Ohnmacht

Augenerkrankungen

Sehr selten: verschwommenes Sehen

Herzerkrankungen

Gelegentlich: erhéhte Herzschlagfolge, Herzrhythmusstérung (Tachyarrhythmie), Angina pectoris, Herzklopfen

Sehr selten: Herzstillstand, herzbedingter Schock, Herzinfarkt

GefaBerkrankungen

Haufig: Blutdruckabfall (siehe ,Besondere Vorsicht bei der Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mq ist erforderlich”)
Gelegentlich: Raynaud-Syndrom (durch GefaBkrampfe bedingte Durchblutungsstérungen an Handen oder FiiBen), Gesichtsrétung, Blasse
Selten: GefaBentziindung

Erkrankungen der Atemwege und des Brustraums

Haufig: trockener, irritierender (nicht produktiver) Husten (siehe ,Besondere Vorsicht bei der Einnahme von Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg
ist erforderlich”) und Atemnot

Sehr selten: krampfartige Verengung der Bronchien, Nasenschleimhautentzindung, Nasennebenhohlenentziindung, allergische Entziindung
der Lungenblaschen/Lungenentzindung

t, Erbrechen, Magenverstimmung, Bauchschmerzen, Durchfall, Verstopfung, Mundtrockenheit

Gelegentlich: Verdauungsstérungen, Entzindung der Bauchspeicheldruse

Selten: Mundschleimhautentziindung/Geschwiirbildung mit Aphthen (entztndliche Mundschleimhautverdnderung)

Sehr selten: Entziindung der Zungenschleimhaut, Magen-/Darmgeschwir

Leber- und Gallenerkrankungen

Sehr selten: Beeintrachtigung der Leberfunktion und Gallenstauung (einschlieBlich Gelbsucht), Leberentziindung einschlieBlich Nekrose
(Gewebeuntergang), erhéhte Leberenzyme und Bilirubin-Werte

Erkrankungen der Haut und des Unterhautzellgewebes

Haufig: Juckreiz mit oder ohne Ausschlag, Ausschlag und Haarausfall

Gelegentlich: Schwellung von Haut und Schleimhaut (Angioédem, siehe ,Besondere Vorsicht bei der Einnahme von Lisinopril comp. AbZ
10 mg/12,5 mg ist erforderlich”)

Selten: Lichtempfindlichkeit, Schuppenflechte, toxische epidermale Nekrolyse (Blasenbildung und Ablésen der Oberhaut)

Sehr selten: Nesselsucht, schwere Hautreaktionen (Stevens-Johnson-Syndrom [landkartenartiger Hautausschlag], Erythema multiforme [Haut-
rétung], Erythrodermie [schuppende Hautrétungl, pemphigoide Reaktionen, exfoliative Dermatitis), Uberempfindlichkeitsreaktionen
Skelettmuskulatur-, Bindegewebs- und Knochenerkrankungen

Selten: Muskelschmerzen, Gelenkschmerzen, Gelenkentziindung

Erkrankungen der Nieren und Harnwege

Selten: Nierenfunktionsstérungen einschlieBlich Nierenversagen, erhdhte Harnausscheidung, verminderte Harnausscheidung, erhohte Haufig-
keit des Wasserlassens, Harnvergiftung (Uramie)

Sehr selten: nephrotisches Syndrom (auftretender Symptomkomplex bei Nierenerkrankungen)

Erkrankungen der Geschlechtsorgane und der Brustdriise

Gelegentlich: Impotenz

Sehr selten: BrustvergréBerung beim Mann

Allgemeine Erkrankungen

Haufig: Erschépfung, SchweiBabsonderung

Gelegentlich: Brustschmerzen, Unwohlsein

Sehr selten: Fieber

Untersuchungen

Selten: Eosinophilie, positive ANA-Titer (Menge eines bestimmten Antikorpers), erhéhte Blutkérperchensenkungsgeschwindigkeit

Sehr selten: Proteinurie (Ausscheidung von EiweiB im Urin), Erhéhung der Kalium-Konzentration im Blut, Abfall der Natrium-Konzentration im
Blut, Erhdhung von BUN (Harnstoff-Stickstoff), Kreatinin und Bilirubin im Blut, Erniedrigung von Hamoglobin (Blutfarbstoff), Hamatokrit,
weiBen Blutkérperchen, Blutplattchen.

Hydrochlorothiazid

Infektionen und parasitare Erkrankungen

Entztindung der Speicheldrisen

Erkrankungen des Blut- und Lymphsystems

Veranderungen des Blutbildes (Leukopenie, Neutropenie/Agranulozytose, Thrombozytopenie), Blutarmut (aplastische und hamolytische),
herabgesetzte blutbildende Knochenmarkfunktion

Stoffwechsel- und Erndhrungsstérungen

Appetitlosigkeit, Anstieg des Blutzuckerspiegels, Zuckerausscheidung im Harn, erhéhter Harnsauregehalt im Blut, Elektrolytstérungen
(einschlieBlich erniedrigte Natrium- und Kalium-Konzentration im Blut), erhéhte Cholesterin- und Fett-Werte, Gicht

Psychiatrische Erkrankungen

Unruhe, Depression, Schlafstérungen

Erkrankungen des Nervensystems

Appetitverlust, Empfindungsstérungen, Benommenheit

Augenerkrankungen

Gelbsehen, vortibergehendes verschwommenes Sehen

Erkrankungen des Ohrs und des Innenohrs

Schwindel

Herzerkrankungen

Blutdruckabfall in aufrechter Kérperhaltung, Herzrhythmusstérung

GefaBerkrankungen

GefaBentziindung (nekrotisierende Angiitis, Vaskulitis, kutane Vaskulitis)

Erkrankungen der Atemwege und des Brustraums

Atembeschwerden (einschlieBlich Lungenentziindung und Wasseransammlung in der Lunge)

Magen-Darm-Erkrankungen

Magenreizung, Durchfall, Verstopfung, Entziindung der Bauchspeicheldrise

Leber- und Gallenerkrankungen

Gelbsucht (intrahepatische cholestatische Gelbsucht)

Erkrankungen der Haut und des Unterhautzellgewebes

Lichtempfindlichkeit, fliichtiger Hautausschlag, einem kutanen Lupus erythematodes dhnliche Hautreaktionen, erneutes Hervorrufen eines
kutanen Lupus erythematodes (Autoimmunerkrankung), Nesselsucht, kleinfleckige Kapillarblutung, Uberempfindlichkeitsreaktionen, toxische
epidermale Nekrolyse (Blasenbildung und Ablésen der Oberhaut)

Skelettmuskulatur-, Bindegewebs- und Knochenerkrankungen

Muskelkrampfe, Muskelschwéache

Erkrankungen der Nieren und Harnwege

Nierenfunktionsstérung, Nierenversagen, Entzindung der Nieren (interstitielle Nephritis).

Allgemeine Erkrankungen

Fieber, Schwéche

GegenmaBnahmen

Bei Auftreten von Gewebeschwellungen mit Beteiligung von Kehlkopf, Rachen und/oder Zunge, mussen Sie die Behandlung mit Lisinopril
comp. AbZ 10 mg/12,5 mg sofort abbrechen und einen Arzt verstandigen.

Bei Auftreten von Gelbsucht oder bei einem deutlichen Anstieg der Leberenzyme miussen Sie die Behandlung mit Lisinopril comp. AbZ
10 mg/12,5 mg abbrechen und medizinisch tiberwacht werden.

Bei Verdacht auf eine schwerwiegende Hautreaktion miissen Sie sofort einen Arzt aufsuchen und gegebenenfalls die Behandlung mit Lisinopril
comp. AbZ 10 mg/12,5 mg abbrechen.

Falls es zu einem Blutdruckabfall kommt, muss der Patient in Riickenlage gebracht werden.

Warnsignal eines Flussigkeits- und Elektrolytmangels sind Mundtrockenheit, Durst, Schwache, Lethargie, Schlafrigkeit, Unruhe, Muskel-
schmerzen oder -krampfe, Muskelschwéche, Blutdruckabfall, verminderte Harnausscheidung (Oligurie), beschleunigte Herzfrequenz (Tachy-
kardie) und Magen-Darm-Beschwerden wie Ubelkeit und Erbrechen.

Informieren Sie bitte lhren Arzt oder Apotheker, wenn eine der aufgefihrten Nebenwirkungen Sie erheblich beeintréchtigt oder Sie Neben-
wirkungen bemerken, die nicht in dieser Gebrauchsinformation angegeben sind.

5. WIE IST Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg AUFZUBEWAHREN?

Arzneimittel fur Kinder unzugéanglich aufbewahren.

Sie durfen das Arzneimittel nach dem auf dem Umkarton und den Blisterpackungen angegebenen Verfallsdatum nicht mehr verwenden. Das
Verfallsdatum bezieht sich auf den letzten Tag des Monats.

Nicht tber 25 °C lagern.

6. WEITERE INFORMATIONEN

Was Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg enthélt

Die Wirkstoffe sind Lisinopril und Hydrochlorothiazid.

Jede Tablette enthalt Lisinopril-Dihydrat, entsprechend 10 mg Lisinopril und 12,5 mg Hydrochlorothiazid.

Die sonstigen Bestandteile sind:

Mannitol, Calciumhydrogenphosphat-Dihydrat, Vorverkleisterte Maisstarke, Croscarmellose-Natrium, Magnesiumstearat (Ph.Eur.), Eisenoxid-
hydrat - H,O (E 172), Eisen(lll)oxid (E 172).

Wie Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg aussieht und Inhalt der Packung

Pfirsichfarbene, runde, nicht tberzogene, beidseits gewélbte Tablette.

Lisinopril comp. AbZ 10 mg/12,5 mg ist in Packungen mit 30, 50 und 100 Tabletten erhaltlich.

Pharmazeutischer Unternehmer Hersteller
AbZ-Pharma GmbH Merckle GmbH
Dr.-Georg-Spohn-Str. 7 Ludwig-Merckle-Str. 3
89143 Blaubeuren 89143 Blaubeuren

Diese Gebrauchsinformation wurde zuletzt liberarbeitet im
Dezember 2009
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