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ZurAnw
endung

beiErw
achsenen

und
Jugendlichen

ab
40

kg
Körpergew

icht(12
Jahreund

älter)
Ibuprofen

Lesen
Siediegesam

tePackungsbeilagesorgfältig
durch,bevor Siem

it
derAnw

endung
diesesArzneim

ittelsbeginnen,denn
sieenthält

w
ichtigeInform

ationen.
W

endenSiediesesArzneimittelimmergenauwieindieserPackungsbeilage
beschriebenbzw.genaunachAnweisungIhresArztesoderApothekersan.
-

HebenSiediePackungsbeilageauf.VielleichtmöchtenSiediesespäternochmals
lesen.

-
FragenSieIhrenApotheker,wennSieweitereInformationenodereinenRat
benötigen.

-
W

ennSieN
ebenwirkungenbemerken,wendenSiesichanIhrenArztoder

Apotheker.DiesgiltauchfürN
ebenwirkungen,dienichtin dieserPackungsbeilage

angegeben sind. SieheAbschnitt4.
-

W
endenSiesichanIhrenArzt,wennSiesichnichtbesserodergarschlechterfühlen:

-
beiJugendlichennach3

Tagen
-

beiErwachsenennach 3
TagenmitFieberundnach 4

Tagen beiSchmerzen.
W

asin
dieserPackungsbeilagesteht:

1.
W

asistN
urofen und wofür wirdesangewendet?

2.
W

assolltenSievorderEinnahmevonN
urofenbeachten?

3.
W

ieistN
urofeneinzunehmen?

4.
W

elcheN
ebenwirkungensindmöglich?

5.
W

ieistN
urofenaufzubewahren?

6.
InhaltderPackung und weitere Informationen

1.W
asistN

urofen
und

w
ofürw

ird
esangew

endet?
IbuprofengehörtzurG

ruppedersogenanntennicht-steroidalen
Antiphlogistika/Antirheumatika(N

SAR).DieseArzneimittelwirken,indem
Siedie

SymptomeSchmerzenundFieberlindern.
N

urofenwirdbeiErwachsenenundJugendlichenab40
kgKörpergewicht(12

Jahre
oderälter)angewendetzurkurzzeitigensymptomatischenBehandlungvon:
•

leichtenbismäßigstarkenSchmerzenwieKopf-,Zahn-undRegelschmerzen;
•

FieberundSchmerzenim
ZusammenhangmitErkältung.

W
endenSiesichanIhrenArzt,wennSiesichnichtbesserodergarschlechterfühlen:

-
nach3

TagenbeiKindernundJugendlichen
-

nach3
TagenbeiFieberbzw.nach4

TagenbeiSchmerzenbeiErwachsenen
2.W

assollten Sie vor derEinnahm
evon

N
urofen

beachten?
N

urofen
darfnichteingenom

m
en

w
erden,w

enn
Sie

•
allergischgegenIbuprofen,Ponceau4R(E124)odereinenderinAbschnitt6
genanntensonstigenBestandteilevonN

urofensind.
•

inderVergangenheitmitKurzatmigkeit,Asthmaanfällen,
N

asenschleimhautschwellungen,SchwellungenoderN
esselsuchtnachder

EinnahmevonAcetylsalicylsäureoderanderenN
SARreagierthaben.

•
anbestehendenoderinderVergangenheitwiederholtaufgetretenen
M

agen/Zwölffingerdarm-Geschwüren(peptischeUlzera)oderBlutungenleiden
(mindestens2unterschiedlicheEpisodennachgewiesenerGeschwüreoderBlutungen).

•
anM

agen-Darm-Blutung oder -Durchbruch (Perforation)inderVorgeschichteim
ZusammenhangmiteinervorherigenTherapiemitnicht-steroidalen
Antirheumatika/Antiphlogistika(N

SAR)gelittenhaben.
•

anungeklärtenBlutbildungsstörungenleiden.
•

anschwerenLeber-oderN
ierenfunktionsstörungenoderschwererHerzschwäche

(Herzinsuffizienz)leiden.
•

sichindenletztendreiM
onatenderSchwangerschaftbefinden(s.Abschnitt

‚SchwangerschaftundStillzeit’).
•

starkdehydriertsind(hervorgerufenz.B.durchErbrechen,Durchfalloder
unzureichendeFlüssigkeitsaufnahme).

•
anHirnblutungen(zerebrovaskulärenBlutungen)oderanderenaktivenBlutungenleiden.

DarfnichtJugendlichenunter40
kgKörpergewichtoderKindernunter12

Jahren
verabreichtwerden.
W

arnhinw
eiseund

Vorsichtsm
aßnahm

en
BittesprechenSiemitIhrem

ArztoderApotheker,bevorSieN
urofeneinnehmen:

•
wennSieeineInfektionhaben–

sieheunter„Infektionen“.
•

beisystemischem
Lupuserythematodes(SLE)oderM

ischkollagenose(Krankheiten,
beidenenFehlreaktionendesImmunsystemsG

elenkschmerzen,Hautausschläge
undFieberhervorrufen).

•
beibestimmtenangeborenenBlutbildungsstörungen(z.B.akuteintermittierende
Porphyrie)oderProblemenmitderBlutgerinnung.

•
beigastrointestinalenErkrankung,auchinderVorgeschichte(Colitisulcerosa,
M

orbusCrohn).
•

beieingeschränkterN
ierenfunktion.

•
beieingeschränkterLeberfunktion.

•
direktnachgrößerenchirurgischenEingriffen.

•
wennSiean Asthma oder allergischenErkrankungenleidenodergelittenhaben,da
eszuKurzatmigkeitkommenkann.

•
beiPatienten,dieanHeuschnupfen,N

asenpolypenoderchronischobstruktiven
Atemwegserkrankungenleiden,dafürSieeinerhöhtesRisikofürdasAuftreten
allergischerReaktionenbesteht.DiesekönnensichalsAsthmaanfälle(sog.
Analgetika-Asthma),akuteSchwellungen(Q

uincke-Ö
dem)oderN

esselsuchtäußern.
•

wennSieArzneimitteleinnehmen,diedasRisikofürG
eschwüreoderBlutungen

erhöhenkönnen,wiez.B.oraleKortikosteroide,blutgerinnungshemmende
M

edikamentewieW
arfarin,selektiveSerotonin-W

iederaufnahmehemmer,dieunter
anderem

zurBehandlungvondepressivenVerstimmungeneingesetztwerden,oder
ThrombozytenaggregationshemmerwieAcetylsalicylsäure(ASS).

W
eitereHinweise:

•
Beilängerem

G
ebrauchvonKopfschmerzmittelnkönnensichdieKopfschmerzen

verschlimmern.IstdiesderFalloderwirddiesvermutet,solltenSiedieEinnahmevon
N

urofenbeendenundsichanIhrenArztwenden.
•

W
ährendeinerW

indpockeninfektion(Varizellen-Infektion)solltenSiedieEinnahme
vonN

urofenvermeiden.
•

BeilängerdauernderG
abevonN

urofenisteineregelmäßigeKontrolleder
Leberwerte,derN

ierenfunktionsowiedesBlutbildeserforderlich.
•

EinegleichzeitigeAnwendung von N
urofenmitanderenN

SAR,einschließlichso
genannterCO

X-2-Hemmer(Cyclooxigenase-2-Hemmern),kanndasRisikofür
N

ebenwirkungenerhöhenundsolltedahervermiedenwerden (siehe Abschnitt „Bei
Einnahme vonN

urofenmitanderenArzneimitteln“).
•

Im
AllgemeinenkanndiegewohnheitsmäßigeAnwendungvon(verschiedenen

Artenvon)SchmerzmittelnzurdauerhaftenschwerenN
ierenschädigungführenund

solltedahervermiedenwerden.DasRisikowirddurchSalzverlustundDehydrierung
weitererhöht.

•
Esbesteht ein Risiko fürN

ierenfunktionsstörungenbeidehydriertenJugendlichen.
EntzündungshemmendeM

ittel/SchmerzmittelwieIbuprofenkönnenmiteinem
geringfügigerhöhten Risiko füreinenHerzanfalloderSchlaganfalleinhergehen,
insbesonderebeiAnwendunginhohenDosen.ÜberschreitenSienichtdieempfohlene
DosisoderBehandlungsdauer.
Sie solltenIhreBehandlungvorderEinnahmevonN

urofenmitIhrem
Arztoder

Apothekerbesprechen,wennSie
-

eineHerzerkrankung,einschließlichHerzschwäche(Herzinsuffizienz)undAngina
(Brustschmerzen),habenodereinenHerzinfarkt,eineBypass-O

peration,eine
periphere arterielle Verschlusskrankheit(DurchblutungsstörungenindenBeinen
oderFüßenaufgrundverengteroderverschlossenerArterien)oderjeglicheArt
von Schlaganfall (einschließlichM

ini-Schlaganfallodertransitorischer
ischämischerAttacke,„TIA“)hatten.

-
Bluthochdruck,DiabetesoderhoheCholesterinspiegelhabenoderHerzerkrankungen
oderSchlaganfälleinIhrerFamilienvorgeschichtevorkommenoderwennSierauchen.

N
ebenwirkungenkönnenreduziertwerden,indem

dieniedrigstewirksameDosisüber
denkürzesten,fürdieSymptomkontrolleerforderlichenZeitraum

angewendetwird.Bei
älterenPatiententretenhäufigerN

ebenwirkungenauf.
Infektionen
N

urofenkannAnzeichenvonInfektionenwieFieberundSchmerzenverdecken.Daher
istesmöglich,dasssichdurchN

urofeneineangemesseneBehandlungderInfektion
verzögert,waszueinem

erhöhtenRisikofürKomplikationenführenkann.Dieswurde
beibakteriellerPneumonieundbakteriellenHautinfektionenim

Zusammenhangmit
W

indpockenbeobachtet.W
ennSiediesesArzneimittel während einerInfektion

einnehmenundIhreInfektionssymptomeanhaltenodersichverschlimmern,konsultieren
SieunverzüglicheinenArzt.
Hautreaktionen
Im

ZusammenhangmitderBehandlungmitNurofenwurdenschwerwiegende
Hautreaktionenberichtet.BeiAuftretenvonHautausschlag,LäsionenderSchleimhäute,
BlasenodersonstigenAnzeicheneinerAllergiesolltenSiedieBehandlungmitNurofen
einstellenundsichunverzüglichinmedizinischeBehandlungbegeben,dadiesdieersten
AnzeicheneinersehrschwerwiegendenHautreaktionseinkönnen.SieheAbschnitt4.
FragenSievorderAnwendungvonN

urofeneinenArzt,wenneinerderoben
aufgeführtenPunkteSiebeunruhigt.
BeiEinnahm

evon
N

urofen
m

itanderen
Arzneim

itteln
InformierenSieIhren Arztoder Apotheker,wenn Sieandere Arzneimittel einnehmen,kürzlich
andere Arzneimittel eingenommen habenoderbeabsichtigen, andereArzneimittel einzunehmen.
N

urofen
kannandereArzneimittelbeeinträchtigenodervondiesenbeeinträchtigt

werden.Zum
Beispiel:

-
Arzneimittel,diegerinnungshemmendwirken(d.h.dasBlutverdünnen/die
Blutgerinnungverhindern,z.B.Acetylsalicylsäure,W

arfarin,Ticlopidin).
-

Arzneimittel,diehohenBlutdrucksenken(ACE-Hemmerwiez.B.Captopril,
Betablockerwiez.B.Atenolol-haltigeArzneimittel,
Angiotensin-II-Rezeptorantagonistenwiez.B.Losartan)

EinigeandereArzneimittelkönnendieBehandlungmitNurofenebenfallsbeeinträchtigenoder
durcheinesolcheselbstbeeinträchtigtwerden.Siesollten dahervorderAnwendungvonNurofen
zusammen mit anderenArzneimittelnimmerdenRat IhresArztes oderApothekerseinholen.
Dies gilt insbesonderefürdieEinnahme folgender Arzneimittel:

Einnahm
evon

N
urofen

zusam
m

en
m

itAlkohol
W

ährendderAnwendungvonN
urofensolltenSiekeinenAlkoholtrinken.DasAuftreten

einigerN
ebenwirkungen,insbesonderesolcher,diedenM

agen-Darm-Traktoderdas
Zentralnervensystem

betreffen,istwahrscheinlicher,wennN
urofenzusammenmit

Alkoholangewendetwird.
Schw

angerschaft,Stillzeitund
Fortpflanzungsfähigkeit

W
ennSieschwangersindoderstillen,oderwennSievermuten,schwangerzuseinoder

beabsichtigen,schwangerzuwerden,fragenSievorderEinnahmediesesArzneimittels
IhrenArztoderApothekerum

Rat.
Schwangerschaft
InformierenSieIhrenArzt,wennSiewährendderEinnahmevonN

urofenschwanger
werden.
SiedürfenN

urofenindenletzten 3
M

onatenderSchwangerschaftnichteinnehmen.Es
kannN

ieren-undHerzproblemebeiIhrem
ungeborenenKindverursachen.EskannIhre

BlutungsneigungunddieIhresKindesbeeinflussenunddazuführen,dassder
G

eburtsvorgangspätereinsetztoderlängerandauertalserwartet.VermeidenSieeine
AnwendungdiesesArzneimittelsindenersten6

M
onatenderSchwangerschaft,essei

denn,IhrArzträtIhnenetwasanderes.W
ennSieIbuprofenabder20.

SchwangerschaftswochefürmehralseinpaarTageeinnehmen,kanndiesbeiIhrem
ungeborenenKindN

ierenproblemeverursachen,waszueinerverringertenM
engedes

Fruchtwassers,welchesIhrKindumgibt,führenkann(O
ligohydramnion)oder es kann

zurVerengungeinesBlutgefäßes(Ductusarteriosus)im
HerzenIhresKindeskommen.

W
ennSielängeralseinpaarTagebehandeltwerdenmüssen,kannIhrArzteine

zusätzlicheÜberwachungempfehlen.
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AndereN
SAR (entzündungs-und

schmerzhemmendeArzneimittel),
einschließlichCyclooxigenase-2-Hemmer,
Digoxin(gegenHerzinsuffizienz),

G
lukokortikoide(Arzneimittel,die

Kortisonoderkortisonähnliche
Substanzenenthalten),
Thrombozytenaggregationshemmer,

Phenytoin(M
ittelzurBehandlungvon

Krampfanfällen),
SelektiveSerotonin
W

iederaufnahme-hemmer/SSRI
(bestimmteAntidepressiva),
Lithium

(M
ittelzurBehandlung

geistig-seelischerErkrankungen),

ProbenecidundSulfinpyrazon(M
ittelzur

BehandlungvonG
icht),

KaliumsparendeEntwässerungsmittel

da diesedas Risiko für
M

agen-Darm-G
eschwüreoderBlutungen

erhöhenkönnen;
dadieW

irkungvonDigoxinverstärkt
werdenkann;
dasichdadurchdasRisikofür
M

agen-Darm-G
eschwüreoder

-Blutungenerhöhenkann;
dasichdadurchdasRisikofür
M

agen-Darm-G
eschwüreoderBlutungen

erhöhenkann;
dadieW

irkungvonPhenytoinverstärkt
werdenkann;
dadiesedasRisikovon
M

agen-/Darmblutungenerhöhen
können;
dadieW

irkungvonLithium
verstärkt

werdenkann;

dadieAusscheidungvonIbuprofen
verzögertwerdenkann;
da dies zueiner Erhöhung des

Kaliumspiegelsim
Blut(Hyperkalämie)

führenkann;
dadieW

irkungvonM
ethotrexatverstärkt

werdenkann;

daeszuN
ierenschädigungenkommen

kann;

dadie gleichzeitige Einnahme vonNurofen
zueinem

erhöhtenRisikofürEinblutungen
inGelenke(Hämarthrosen)undHämatome
beiHIV-positivenHämophilie-Patienten
(„Blutern“) führenkann;
daW

echselwirkungenmöglichsind;

da ein erhöhtesRisiko für Krampfanfälle
besteht;
dadieW

irkungvonM
ifepristonverringert

werdenkann;
dasichderblutverdünnendeEffekt
verringernkann;
daIbuprofendieblutverdünnende
W

irkungdieserArzneimittelverstärken
kann;
dadieW

irkungvonIbuprofenverstärkt
werdenkann.EineReduktionder
IbuprofendosissollteinBetrachtgezogen
werden,insbesonderewennhoheDosen
vonIbuprofenzusammenmitentweder
VoriconazoloderFluconazolangewendet
werden.

(bestimmteDiuretika),

M
ethotrexat(M

ittel,daszur
Krebsbehandlung,aberauchinder
Rheumabehandlungeingesetztwird),
Tacrolimusund Ciclosporin (M

ittel,die zur
VerhinderungvonTransplantatabstoßungen
eingesetztwerden),
Zidovudin(ArzneimittelzurBehandlung
vonHIV-Infektionen),

Sulfonylharnstoffe(M
ittelzurSenkung

desBlutzuckers),
Chinolon-Antibiotika,

M
ifepriston(M

ittelzum
Schwangerschaftsabbruch),
Acetylsalicylsäure(geringeDosis),

ArzneimittelzurBlutverdünnung(wiez.B.
W

arfarin),

VoriconazolundFluconazol
(CYP2C0-Inhibitoren),gegen
Pilzinfektionen,


