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GEBRAUCHSINFORMATION: INFORMATION FUR DEN ANWENDER

HCTad® 25 mg

Tabletten
Wirkstoff: Hydrochlorothiazid

dieselben Beschwerden haben wie Sie.

angegeben sind, informieren Sie bitte lhren Arzt oder Apotheker.

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

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

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

- Dieses Arzneimittel wurde Ihnen personlich verschrieben. Geben Sie es nicht an Dritte weiter. Es kann anderen Menschen schaden, auch wenn diese

- Wenn eine der aufgefiihrten Nebenwirkungen Sie erheblich beeintrachtigt oder Sie Nebenwirkungen bemerken, die nicht in dieser Gebrauchsinformation

Diese Packungsbeilage beinhaltet:

1. Was ist HCTad 25 mg und wofiir wird es angewendet?

2. Was missen Sie vor der Einnahme von HCTad 25 mg beachten?
3. Wie ist HCTad 25 mg einzunehmen ?

4. Welche Nebenwirkungen sind méglich?

5. Wie ist HCTad 25 mg aufzubewahren?

6. Weitere Informationen

1.WAS IST HCTad 25 MG UND WOFUR WIRD ES

ANGEWENDET?
HCTad 25 mg ist ein Diuretikum.

HCTad 25 mg wird angewendet bei

- Bluthochdruck (arterielle Hypertonie)

- Fliissigkeitsansammlungen im Gewebe infolge Erkrankungen des Herzens,
der Leber und der Nieren (kardiale, hepatische und renale Odeme)

2. WAS MUSSEN SIE VOR DER EINNAHME VON
HCTad 25 MG BEACHTEN?

HCTad 25 mg darf nicht eingenommen werden,

-wenn Sie tberempfindlich (allergisch) gegen Hydrochlorothiazid oder einen
der sonstigen Bestandteile von HCTad 25 mg sowie andere Thiazide oder
Sulfonamide sind

- wenn Sie an schweren Nierenfunktionsstorungen (Niereninsuffizienz mit stark
eingeschrankter oder fehlender Harnproduktion (Oligurie oder Anurie); Krea-
tinin-Clearance kleiner als 30 ml/min und/oder Serum-Kreatinin tber 1,8 mg/
100 ml) leiden

-wenn Sie eine akute Nierenentziindung (Glomerulonephritis) haben

-wenn Sie Leberversagen mit Bewusstseinsstérungen (Coma und Praecoma
hepaticum) haben

-wenn Sie an Kaliummangelzustanden (Hypokalidmie) leiden

-wenn Sie an Natriummangelzustanden (Hyponatriamie) leiden

-wenn Sie an verminderter zirkulierender Blutmenge (Hypovolamie) leiden

-wenn Sie einen erhdhten Kalziumspiegel im Blut (Hyperkalzamie) haben

-wenn Sie an Gicht leiden

Besondere Vorsicht bei der Einnahme von HCTad 25 mg ist er-

forderlich,

-wenn Sie einen stark erniedrigten Blutdruck (Hypotonie) haben

- wenn Sie an zerebrovaskuldren Durchblutungsstorungen leiden

-wenn Sie eine koronare Herzkrankheit haben

-wenn Sie eine bereits bestehende oder bisher nicht in Erscheinung getretene
Zuckerkrankheit (manifester oder latenter Diabetes mellitus; regelmaBige
Kontrolle des Blutzuckers) haben

-wenn bei lhnen eine eingeschrankte Nierenfunktion (bei einem Serum-
Kreatinin von 1,1—1,8 mg/100 ml bzw. leichter Einschrankung der Kreatinin-
Clearance 30—60 ml/min) vorliegt

-wenn Sie eine eingeschrankte Leberfunktion haben

Bei Niereninsuffizienz (Glomerulumfiltrat unter 30 ml/min und/oder Serum-
Kreatinin tber 1,8 mg/100 ml) ist HCTad 25 mg unwirksam und, da die
glomerulare Filtrationsrate weiter gesenkt wird, sogar schadlich.

Bei chronischem Missbrauch von harntreibenden Mitteln (Diuretikaabusus)
kann ein Pseudo-Bartter-Syndrom mit der Folge von Wasseransammlungen im
Kérpergewebe (Odeme) auftreten.

Diese Wasseransammlungen (Odeme) sind Ausdruck eines Anstiegs des Renins
mit der Folge eines sekundaren Hyperaldosteronismus.

Wahrend einer Langzeittherapie mit HCTad 25 mg sollten die Serumelektrolyte
(insbesondere Kalium-, Natrium-, Kalzium-lonen), Kreatinin und Harnstoff, die
Serumlipide (Cholesterin und Triglyzeride), die Harnsdure sowie der Blutzucker
regelmaBig kontrolliert werden.

Wahrend der Behandlung mit HCTad 25 mg sollten die Patienten auf eine aus-
reichende Fliissigkeitsaufnahme achten und wegen erhohter Kaliumverluste
kaliumreiche Nahrungsmittel zu sich nehmen (z. B. Bananen, Gemiise, Nisse).
Die Kaliumverluste konnen durch gleichzeitige Therapie mit Kalium sparenden
Diuretika vermindert oder verhindert werden.

Unter der Behandlung mit HCTad 25 mg besteht bei zusétzlicher Einnahme von
ACE-Hemmern (z.B. Captopril, Enalapril) zu Behandlungsbeginn das Risiko
eines massiven Blutdruckabfalls.

Eine Diuretikabehandlung sollte daher 2—3 Tage vor Beginn einer Therapie mit
einem ACE-Hemmer abgesetzt werden, um die Méglichkeit einer Hypotonie zu
Therapiebeginn zu vermindern.

Bei Patienten mit manifestem oder latentem Diabetes mellitus sollten regel-
maBige Kontrollen des Blutzuckers erfolgen.

Nach Langzeitbehandlung sollte HCTad 25 mg ausschleichend abgesetzt werden.

Bei Leber- oder Nierenfunktionsstorungen sollte HCTad 25 mg der Einschran-
kung entsprechend dosiert werden.

Bei schwer kardial dekompensierten Patienten (ausgepragte Wassereinlage-
rung infolge Herzmuskelschwache) kann die Resorption von HCTad 25 mg
deutlich eingeschrankt sein.

Besondere Hinweise:

Die Therapie sollte abgebrochen werden bei:

- therapieresistenter Entgleisung des Elektrolythaushalts
- orthostatischen Regulationsstorungen

- Uberempfindlichkeitsreaktionen

- ausgepragten gastrointestinalen Beschwerden

- zentralnervosen Storungen

- Pankreatitis

- Blutbildveranderungen (Anamie, Leukopenie, Thrombozytopenie)

- akuter Cholezystitis

- Auftreten einer Vaskulitis

- Verschlimmerung einer bestehenden Kurzsichtigkeit

- Serum-Kreatinin-Konzentration tber 1,8 mg/100 ml bzw. Kreatinin-Clearance
kleiner als 30 ml/min.

Altere Menschen
Bei der Behandlung élterer Patienten ist auf eine mogliche Einschrankung der
Nierenfunktion zu achten (siehe , 3. Wie ist HCTad 25 mg einzunehmen?”).

Auswirkungen bei Fehlgebrauch zu Dopingzwecken
Die Anwendung von HCTad 25 mg kann bei Dopingkontrollen zu positiven
Ergebnissen fiihren.

Bei Einnahme von HCTad 25 mg mit anderen Arzneimitteln

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

Die blutdrucksenkende Wirkung von HCTad 25 mg kann durch andere Diuretika,
blutdrucksenkende Arzneimittel, Beta-Rezeptorenblocker, Nitrate, Barbiturate,
Phenothiazine, trizyklische Antidepressiva, Vasodilatatoren oder durch Alkohol-
genuss verstarkt werden.

Unter der Behandlung mit HCTad 25 mg besteht bei zusétzlicher Einnahme von
ACE-Hemmern (z.B. Captopril, Enalapril) zu Behandlungsbeginn das Risiko
eines massiven Blutdruckabfalls sowie einer Verschlechterung der Nieren-
funktion. Eine Diuretikabehandlung sollte daher 2—3 Tage vor Beginn einer
Therapie mit einem ACE-Hemmer abgesetzt werden, um die Mglichkeit einer
Hypotonie zu Therapiebeginn zu vermindern.

Salicylate und andere nichtsteroidale Antiphlogistika (z. B. Indometacin) kénnen
die antihypertensive und diuretische Wirkung von HCTad 25 mg vermindern.
Bei hoch dosierter Salicylateinnahme kann die toxische Wirkung der Salicylate
auf das zentrale Nervensystem verstarkt werden. Bei Patienten, die unter der
Therapie mit HCTad 25 mg eine Hypovoldmie entwickeln, kann die gleichzeitige
Gabe nichtsteroidaler Antiphlogistika ein akutes Nierenversagen auslosen.

Es besteht ein erhohtes Risiko fiir das Auftreten einer Hyperglykamie bei gleich-
zeitiger Gabe von HCTad 25 mg und Beta-Rezeptorenblockern.

Die Wirkung von Insulin oder oralen Antidiabetika, Harnsdure senkenden
Arzneimitteln sowie Noradrenalin und Adrenalin kann bei gleichzeitiger
Anwendung von HCTad 25 mg abgeschwacht werden.

Bei gleichzeitiger Behandlung mit herzwirksamen Glykosiden ist zu beachten,
dass bei einem sich unter der Therapie mit HCTad 25 mg entwickelnden
Kaliummangelzustand (Hypokaliamie) und/oder Magnesiummangelzustand
(Hypomagnesiamie) die Empfindlichkeit des Myokards gegentiber herzwirk-
samen Glykosiden erhoht ist und die Wirkungen und Nebenwirkungen der
herzwirksamen Glykoside entsprechend verstarkt werden.

Die gleichzeitige Anwendung von HCTad 25 mg und die Kaliumausscheidung
fordernden Diuretika (z. B. Furosemid), Glukokortikoiden, ACTH, Carbenoxolon,
Penicillin G, Salicylaten, Amphotericin B oder Laxanzien kann zu verstarkten
Kaliumverlusten fihren.

Bei gleichzeitiger Anwendung von Zytostatika (z. B. Cyclophosphamid, Fluorou-
racil, Methotrexat) ist mit verstarkter Knochenmarkstoxizitat (insbesondere
eine Verminderung bestimmter weiBer Blutkorperchen [Granulozytopenie]) zu
rechnen.

Die gleichzeitige Gabe von HCTad 25 mg und Lithium fiihrt Gber eine ver-
minderte Lithiumausscheidung zu einer Verstarkung der Herz und Nerven
schadigenden (kardio- und neurotoxischen) Wirkung des Lithiums.

Die Wirkung curareartiger Muskelrelaxanzien kann durch HCTad 25 mg ver-
starkt oder verlangert werden. Fir den Fall, dass HCTad 25 mg vor der An-
wendung curareartiger Muskelrelaxanzien nicht abgesetzt werden kann, muss
der Narkosearzt tber die Behandlung mit HCTad 25 mg informiert werden.

Die gleichzeitige Anwendung von Cholestyramin oder Colestipol vermindert die
Absorption von HCTad 25 mg.

Bei gleichzeitiger Anwendung von Methyldopa sind in Einzelféllen Hamolysen
durch Bildung von Antikdrpern gegen Hydrochlorothiazid beschrieben worden.

Schwangerschaft und Stillzeit
Hydrochlorothiazid darf in der Schwangerschaft nicht angewendet werden.

Der Wirkstoff darf nicht in der Stillzeit angewendet werden, da er die Milch-
produktion hemmen kann.

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

Verkehrstiichtigkeit und das Bedienen von Maschinen

Die Behandlung mit diesem Arzneimittel bedarf der regelméBigen arztlichen
Kontrolle.

Dieses Arzneimittel kann auch bei bestimmungsgemaBem Gebrauch das Re-
aktionsvermogen so weit verandern, dass die Fahigkeit zur aktiven Teilnahme
am StraBenverkehr, zum Bedienen von Maschinen oder zum Arbeiten ohne
sicheren Halt beeintrachtigt wird.

Dies gilt in verstarktem MaBe bei Behandlungsbeginn, Dosiserhohung und
Praparatewechsel sowie im Zusammenwirken mit Alkohol.

Wichtige Informationen iiber bestimmte sonstige Bestandteile von
HCTad 25 mg

Dieses Arzneimittel enthalt Lactose. Bitte nehmen Sie HCTad 25 mg daher erst
nach Riicksprache mit lhrem Arzt ein, wenn Ihnen bekannt ist, dass Sie unter
einer Unvertraglichkeit gegentiber bestimmten Zuckern leiden.
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3. WIE IST HCTad 25 MG EINZUNEHMEN?

Nehmen Sie HCTad 25 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 iibliche Dosis:
Die Dosierung sollte individuell — vor allem nach dem Behandlungserfolg — fest-
gelegt werden. Es gelten folgende Richtdosen:

Arterielle Hypertonie:
In der Regel 1 x 1 Tablette HCTad 25 mg (entsprechend 25 mg Hydrochloro-
thiazid) taglich.

Kardiale, hepatische und renale Odeme:

Zu Behandlungsbeginn in der Regel 1 x 1 Tablette HCTad 25 mg (entsprechend
25 mg Hydrochlorothiazid) taglich.

Bei nicht ausreichender Wirkung kann die Dosis auf bis zu 1 x 3 Tabletten
HCTad 25 mg (entsprechend 75 mg Hydrochlorothiazid) taglich erhoht werden.
Die Einnahme kann bei leichteren Fallen intermittierend jeden 2. oder 3. Tag
erfolgen.

Bei Leber- oder Nierenfunktionsstorungen sollte HCTad 25 mg der Einschran-
kung entsprechend dosiert werden.

Bei schwer kardial dekompensierten Patienten (ausgepragte Wassereinlage-
rung infolge Herzmuskelschwéche) kann die Resorption von HCTad 25 mg
deutlich eingeschrankt sein.

Art der Anwendung
Die Tabletten sind unzerkaut zum Friihstiick mit ausreichend Flussigkeit ein-
zunehmen.

Dauer der Anwendung

Die Dauer der Anwendung ist zeitlich nicht begrenzt. Sie richtet sich nach Art
und Schwere der Erkrankung.

Nach Langzeitbehandlung sollte HCTad 25 mg ausschleichend abgesetzt
werden.

Bitte sprechen Sie mit lhrem Arzt oder Apotheker, wenn Sie den Eindruck
haben, dass die Wirkung von HCTad 25 mq zu stark oder zu schwach ist.

Wenn Sie eine groBere Menge HCTad 25 mg eingenommen haben
als Sie sollten

Bei Verdacht auf eine Uberdosierung mit HCTad 25 mg benachrichtigen Sie
umgehend lhren Arzt; er wird entsprechend den Symptomen (iber gegebenen-
falls erforderliche MaBnahmen entscheiden. Bei Vergiftungen und/oder im Falle
schwerwiegender Symptome ist sofortige arztliche Behandlung erforderlich.

Das klinische Bild bei akuter oder chronischer Uberdosierung ist vom AusmaB
des Fliissigkeits- und Elektrolytverlustes abhangig.

Uberdosierung kann bei ausgepragten Fliissigkeits- und Natriumverlusten zu
Durst, Schwache- und Schwindelgefiihl, Muskelschmerzen und Muskelkramp-
fen (z. B. Wadenkrampfe), Kopfschmerzen, Tachykardie, Hypotonie und ortho-
statischen Regulationsstérungen, infolge Dehydratation und Hypovolamie zur
Hamokonzentration, zu Konvulsionen, Benommenheit, Lethargie, Verwirrtheits-
zustanden, Kreislaufkollaps und zu einem akuten Nierenversagen fiihren.

Infolge einer Hypokalidmie kann es zu Miidigkeit, Muskelschwéche, Parésthe-
sien, Paresen, Apathie, Meteorismus und Obstipation oder zu Herzrhythmus-
storungen kommen. Schwere Kaliumverluste kdnnen zu einem paralytischen
lleus oder zu Bewusstseinsstorungen bis zum hypokalidmischen Koma fiihren.

Wenn Sie die Einnahme von HCTad 25 mg vergessen haben

Nehmen Sie nicht die doppelte bzw. mehrfache Menge nach einer bzw.
mehreren vergessenen Einzeldosen ein, sondern setzen Sie die Behandlung mit
der verordneten Dosis fort.

Wenn Sie die Einnahme von HCTad 25 mg abbrechen
Unterbrechen oder beenden Sie die Behandlung mit HCTad 25 mg nicht ohne
Riicksprache mit Ihrem behandelnden Arzt!

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

4. WELCHE NEBENWIRKUNGEN SIND MOGLICH?

Wie alle Arzneimittel kann HCTad 25 mg Nebenwirkungen haben, die aber
nicht bei jedem Behandelten auftreten missen.

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, oder unbekannt

Maogliche Nebenwirkungen

Haufig kommt es bei langfristiger, kontinuierlicher Anwendung von HCTad 25 mg
zu Storungen im Flissigkeits- und Elektrolythaushalt, insbesondere zu vermin-
derten Kalium- und Natriumspiegeln (Hypokalidmie und Hyponatriamie), ferner
zu verminderten Magnesium- und Chloridspiegeln sowie zu erhGhten Kalzium-
spiegeln im Blut (Hypomagnesiamie, Hypochloramie, Hyperkalzamie).

Bei hoher Dosierung konnen auf die verstarkte Diurese zuriickzufiihrende
Fliissigkeits- und Natriumverluste auftreten, die sich gelegentlich als Mund-
trockenheit und Durst, Schwéche- und Schwindelgefiihl, Muskelschmerzen und
Muskelkréampfe (z. B. Wadenkréampfe), Kopfschmerzen, Nervositat, Herzklopfen,
verminderter Blutdruck (Hypotonie) und Kreislaufstérungen mit vermindertem
Blutdruck beim Wechsel vom Liegen zum Stehen (orthostatische Regulations-
storungen) duBern.

Bei exzessiver Harnausscheidung kann es infolge , Entwdsserung” (Dehydra-
tation) und verminderter zirkulierender Blutmenge (Hypovoldmie) zur Blut-
eindickung (Hamokonzentration) und in seltenen Fallen zu Krampfanfallen
(Konvulsionen), Benommenheit, Verwirrtheitszustanden, Kreislaufkollaps und
zu einem akuten Nierenversagen sowie als Folge der Hdmokonzentration —ins-
besondere bei alteren Patienten oder bei Vorliegen von Venenerkrankungen — zu
Thrombosen und Embolien kommen.

Infolge einer Hypokalidmie konnen Mudigkeit, Schlafrigkeit, Muskelschwache,
Missempfindungen an den GliedmaBen (Parasthesien), Lahmungen (Paresen),
Teilnahmslosigkeit (Apathie), Adynamie der glatten Muskulatur mit Verstop-
fung und tibermaBige Gasansammlung im Magen-Darm-Trakt (Meteorismus)
oder Herzrhythmusstorungen auftreten. Schwere Kaliumverluste konnen zu
einer teilweisen Darmlahmung (Subileus) bis hin zu einem Darmverschluss
(paralytischer lleus) oder zu Bewusstseinsstorungen bis zum Koma fiihren.

EKG-Veranderungen und gesteigerte Empfindlichkeit auf Fingerhutpréparate
(Glykosidempfindlichkeit) konnen auftreten.

Verstarkte Magnesiumausscheidungen im Harn (Hypermagnesiurien) sind
haufig und auBer sich nur gelegentlich als Magnesiummangel im Blut (Hypo-
magnesidmien) weil Magnesium aus dem Knochen mobilisiert wird.

Als Folge der Elektrolyt- und Flissigkeitsverluste kann sich eine metabolische
Alkalose entwickeln bzw. eine bereits bestehende metabolische Alkalose
verschlechtern.

Haufig kommt es zu erhohten Harnsaurespiegeln im Blut (Hyperurikamie). Dies
kann bei entsprechend veranlagten Patienten zu Gichtanfallen fiihren.

Haufig treten unter HCTad 25 mg erhohte Blutzuckerspiegel (Hyperglykamie)
und vermehrte Ausscheidung von Zucker im Urin (Glukosurie) bei Stoffwechsel-
gesunden, bei Patienten im Vorstadium einer Zuckerkrankheit (latenter Diabetes
mellitus) oder bei zuckerkranken Patienten bzw. bei Patienten mit Kalium-
mangel auf. Bei Patienten mit bereits bestehender Zuckerkrankheit (manifester
Diabetes mellitus) kann es zu einer Verschlechterung der Stoffwechsellage
kommen. Eine bisher nicht in Erscheinung getretene Zuckerkrankheit (latenter
Diabetes mellitus) kann in Erscheinung treten.

Gelegentlich kann ein voriibergehender Anstieg der harnpflichtigen Substanzen
(Kreatinin, Harnstoff) im Blut beobachtet werden. Haufig kommt es zu einem
Anstieg der Blutfette (Cholesterin, Triglyzeride).

Erhohte Amylasewerte im Blut (Hyperamylasdmie) und Entziindungen der
Bauchspeicheldriise (Pankreatiden) sind gelegentlich aufgetreten, bei vor-
bestehenden Gallensteinen (Cholelithiasis) kann eine akute Gallenblasen-
entziindung (Cholezystitis) auftreten.

Gelegentlich wurden Appetitlosigkeit und Magen-Darm-Beschwerden (z.B.
Ubelkeit, Erbrechen, Diarrhoe, Schmerzen und Krampfe im Bauchraum) be-
obachtet.

Unter der Behandlung mit HCTad 25 mg kénnen in seltenen Fallen allergische
Hautreaktionen (z. B. Juckreiz, Hautr6tung, Exantheme durch Lichteinwirkung
(photoallergisches Exanthem), kleinfleckige Einblutungen in Haut und Schleim-
haut (Purpura), stark juckende Quaddeln (Urtikaria), Arzneimittelfieber, eine
Gelbsucht (Ikterus) auftreten.

Selten wurden eine akute Nierenentziindung (interstitielle Nephritis), eine
GeféBentziindung (Vaskulitis), eine Verminderung der weiBen Blutkorperchen
(Leukopenie), haufiger Verminderungen der Blutplattchen (Thrombozytopenien)
und in Einzelfallen ein kutaner Lupus erythematodes, eine hochgradige Ver-
minderung bestimmter weiBer Blutkorperchen mit Infektneigung und schweren
Allgemeinsymptomen (Agranulozytose), eine Andmie durch Blutbildungs-
storung im Knochenmark (aplastische Andmie) oder infolge Bildung von
Antikorpern gegen Hydrochlorothiazid bei gleichzeitiger Einnahme von Methyl-
dopa eine Anamie durch vermehrten Zerfall roter Blutkérperchen (immun-
hémolytische Anamie) beobachtet.

Ebenfalls selten kann es zu Potenzstorungen, geringgradigen Sehstorungen
(z.B. verschwommenes Sehen, Farbsehstorungen (Gelbsehen)) sowie zu einer
Einschrankung der Bildung von Tranenflissigkeit kommen. Eine bestehende
Kurzsichtigkeit kann sich verschlimmern.

In seltenen Fallen wurde das Auftreten einer akuten interstitiellen Pneumonie
berichtet. In Einzelfallen wurde ein plotzlich auftretendes Lungenodem mit
Schocksymptomatik beschrieben. Eine allergische Reaktion wird angenommen.

Sehr selten wurde das Auftreten eines griinen Stars (Glaukom) unter Behand-
lung mit Hydrochlorothiazid beschrieben.

Informieren Sie bitte Ihren Arzt oder Apotheker, wenn einer der aufgefiihrten
Nebenwirkungen Sie erheblich beeintréchtigt oder Sie Nebenwirkungen
bemerken, die nicht in dieser Gebrauchsinformation angegeben sind.

Welche GegenmaBnahmen sind bei Nebenwirkungen zu ergreifen?
Sollten Sie eine der oben genannten Nebenwirkungen bei sich beobachten,
benachrichtigen Sie bitte lhren behandelnden Arzt, damit dieser iber den
Schweregrad und gegebenenfalls erforderliche weitere MaBnahmen entschei-
den kann.

5. WIE IST HCTad 25 MG AUFZUBEWAHREN?

Arzneimittel fur Kinder unzuganglich aufbewahren.

Sie dirfen das Arzneimittel nach dem auf dem auf der Durchdriickpackung und
dem Umkarton nach , verwendbar bis:” angegebenen Verfalldatum nicht mehr
verwenden. Das Verfalldatum bezieht sich auf den letzten Tag des Monats.

6. WEITERE INFORMATIONEN
Was HCTad 25 mg enthalt:

Der Wirkstoff ist: Hydrochlorothiazid.

1 Tablette enthalt 25 mg Hydrochlorothiazid.

Die sonstigen Bestandteile sind:
Lactose-Monohydrat (Ph. Eur), Maisstarke (Ph. Eur.), Hochdisperses Silicium-
dioxid (Ph. Eur.), Magnesiumstearat (Ph. Eur).

Wie HCTad 25 mg aussieht und Inhalt der Packung
HCTad 25 mg ist eine weiBe, runde Tablette mit einer Bruchkerbe auf einer
Seite.

HCTad 25 mg ist in Packungen mit 20 (N1), 50 (N2), 98 (N3) oder 100 (N3)
Tabletten erhaltlich.

Pharmazeutischer Unternehmer und Hersteller
TAD Pharma GmbH

Heinz-Lohmann-StraBe 5

D-27472 Cuxhaven

Telefon: (047 21) 606-0
Telefax: (047 21) 606-333
E-Mail: info@tad.de
Internet: www.tad.de

Diese Gebrauchsinformation wurde zuletzt iberarbeitet
im Februar 2008.
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