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R),

diedieFruchtbarkeitvonFrauenbeeinträchtigenkönnen.DieseW
irkungistnach

AbsetzendesArzneim
ittelsreversibel(um

kehrbar).
VerkehrstüchtigkeitundFähigkeitzum

BedienenvonMaschinen
Beikurzzeitigerundbestim

m
ungsgem

äßerAnwendunghatdiesesArzneim
ittelkeinen

odereinenvernachlässigbarenEinflussaufdieTeilnahm
eam

Straßenverkehrunddas
BedienenvonMaschinen.WennNebenwirkungen,wieMüdigkeitundSchwindelgefühl
auftreten,fahrenSienichtm

itdem
AutooderbedienenSiekeineMaschinen.

DerKonsum
vonAlkoholerhöhtdas RisikodieserNebenwirkungen.

W
ichtigeInform

ationenüberbestim
m

tesonstigeBestandteilevonNurofen
Im

m
edia

DiesesArzneim
ittelenthältSorbitol.Bittenehm

enSieNurofenIm
m

ediaerstnach
Rücksprachem

itIhrem
Arztein,wennIhnenbekanntist,dassSieuntereiner

Unverträglichkeitgegenüberbestim
m

tenZuckernleiden.
DiesesArzneim

ittelenthältPonceau4R(E124)undkannallergischeReaktionen
hervorrufen.

3.W
ieistNurofenIm

m
ediaeinzunehm

en?
Nehm

enSieNurofenIm
m

ediaim
m

ergenauwieindieserPackungsbeilagebeschrieben
ein.FragenSiebeiIhrem

ArztoderApothekernach,wennSiesichnichtsichersind.
Fallsvom

Arztnicht andersverordnet, istdieüblicheDosis:
ErwachseneundJugendlicheab40kgKörpergewicht:
Anfangsdosis:Nehm

enSie1bis2Kapseln(200bis400m
gIbuprofen)m

itWasserein.
FallsnotwendigkönnenSieeineweitereDosisvon1oder2Kapseln(200 oder 400 m

g
Ibuprofen)einnehm

en.ÜberschreitenSienichtdiem
axim

aleTagesdosisvon6Kapseln
innerhalbvon24Stunden.DerZeitabstandzwischen2Dosensollte4Stundenbeieiner
200m

gDosisund6Stundenbeieiner400m
gDosisnichtunterschreiten.

Kinderab20kg(etwa6Jahre)bis39kgKörpergewicht:
Nurofen Im

m
ediadarfnurbeiKindern m

iteinem
 Körpergewicht vonm

indestens 20 kg
angewendetwerden.Diem

axim
aleTagesdosisbeträgt20bis30m

gIbuprofenprokg
Körpergewicht,verteiltauf3-4Einzelgaben.DerZeitabstandzwischen2Dosensollte
6Stundennichtunterschreiten.ÜberschreitenSienichtdieem

pfohlenem
axim

ale
Tagesdosis.Einem

axim
aleTagesdosisvon30m

g/kgIbuprofeninnerhalbvon
24Stundensollnichtüberschrittenwerden.ZurDosierungbei Kinderngeltendie
folgendenDosierangaben:

ArtderAnwendung
Zum

Einnehm
en.NurzurkurzzeitigenAnwendung.Nichtkauen.

BittesprechenSiem
itIhrem

ArztoderApotheker,wennSiedenEindruckhaben,dassdie
W

irkungvon Nurofen Im
m

edia zu stark oder zuschwachist.
BeiKindernundJugendlichen:
FallsbeiKindernundJugendlichendieAnwendungdiesesArzneim

ittelsfürm
ehrals

3TageerforderlichistoderwennsichdieSym
ptom

everschlim
m

ern,sollteärztlicherRat
eingeholtwerden.AnderenForm

endiesesArzneim
ittelskönnengeeigneterfürKinder

sein;sprechenSiem
itIhrem

ArztoderApotheker
BeiErwachsenen:
WennbeiErwachsenendieEinnahm

ediesesArzneim
ittelsfürm

ehrals3TagebeiFieber
bzw.fürm

ehrals4TagebeiSchm
erzenerforderlichistoderwennsichdieSym

ptom
e

verschlim
m

ern,sollteärztlicherRateingeholtwerden.
WennSiem

ehrNurofenIm
m

ediaeingenom
m

enhaben,alsSiesollten,oderfalls
KinderausVersehendasArzneim

itteleingenom
m

enhaben, wendenSie sichim
m

eran
einenArztodereinKrankenhausinIhrerNähe,um

eineAbschätzungdesRisikosundRat
zurweiterenBehandlungzubekom

m
en.

DieSym
ptom

ekönnenÜbelkeit,Magenschm
erzen,Erbrechen(m

öglicherweiseauchm
it

Blut),Magen-Darm
-Blutungen,Kopfschm

erzen,Ohrensausen,Verwirrung,Augenzittern
(Nystagm

us)oderseltenerDurchfallum
fassen.ZusätzlichwurdebeihohenDosenüber

Schwindel,verschwom
m

enes Sehen,Blutdruckabfall,Erregung,
Bewusstseinseintrübung,Kom

a,Hyperkaläm
ie(zuvielKalium

im
Blut),erhöhte

Prothrom
bin-Zeit/INR,akutesNierenversagen,Leberschäden,Atem

depression,Zyanose
undVerschlechterungdesAsthm

asbeiAsthm
atikern,Benom

m
enheit,Brustschm

erzen,
Herzklopfen,Ohnm

acht,Kräm
pfe(vorallem

beiKindern),Schwächeund
Schwindelgefühl,Blut im

Urin, FrierenundAtem
problem

eberichtet.
WennSieweitereFragenzurAnwendungdesArzneim

ittelshaben,wendenSiesichan
IhrenArztoderApotheker.

4.WelcheNebenwirkungensindm
öglich?

W
iealleArzneim

ittelkannNurofenIm
m

ediaNebenwirkungenhaben,dieabernichtbei
jedem

auftretenm
üssen.

Nebenwirkungenkönnenreduziertwerden,indem
dieniedrigstewirksam

eDosisüber
denkürzesten,fürdieSym

ptom
kontrolleerforderlichenZeitraum

 angewendetwird.Es
könnenbeiIhneneineoderm

ehrerederfürNSARbekanntenNebenwirkungen
auftreten(sieheunten).WenndassoistoderwennSieBedenkenhaben,beendenSiedie
Einnahm

ediesesArzneim
ittelsundsprechenschnellstm

öglichm
itIhrem

Arzt. Ältere
PatientenhabeneinhöheresRisiko,Problem

eaufGrundvonNebenwirkungenzu
bekom

m
en,wennsiediesesArzneim

itteleinnehm
en.

BEENDEN
SiedieEinnahm

ediesesArzneim
ittelsundsuchenSiesofortärztliche

Hilfe,wenn einederfolgendenNebenwirkungen beiIhnenauftritt:
•

AnzeichenvonMagen-Darm-BlutungenwiestarkeBauchschmerzen,Teerstühle,das
ErbrechenvonBlutoderdunklenTeilchen,dieim

Aussehengemahlenem
Kaffeeähneln.

•
AnzeichenvonsehrseltenenaberschwerwiegendenallergischenReaktionen
wieVerschlechterungvonAsthm

a,ungeklärtesKeuchenoderKurzatm
igkeit,

SchwellungendesGesichts,derZungeoderdesRachens,Atem
beschwerden,

Herzrasen, Blutdruckabfallbiszum
Schock. Dieskann selbstbeidererstenEinnahm

e
diesesArzneim

ittelsgeschehen.
•

SchwereHautreaktionenwieAusschlagam
ganzenKörper;sichabschilfernde,

blasenbildendeodersichabschälendeHaut
SprechenSiem

itIhrem
Arzt,wennSiedieuntenbeschriebenenanderen

Nebenwirkungenentwickeln.
Häufig(kannbiszu1von10Behandeltenbetreffen)
•

Magen-Darm
-BeschwerdenwieSodbrennen,Bauchschm

erzenundÜbelkeit,
Verdauungsbeschwerden,Durchfall,Erbrechen,Blähungen(Flatulenz),Verstopfung;
geringfügigerBlutverlustim

Magenund/oderDarm
,derinAusnahm

efällen
Blutarm

ut(Anäm
ie)hervorrufenkann.

Gelegentlich(kannbiszu1von100Behandeltenbetreffen)
•

Magen-Darm
-Geschwüre,-Durchbruchoder-Blutung,Entzündungder

Mundschleim
hautm

itGeschwürbildung(ulzerativeStom
atitis),Verschlechterung

bestehenderDarm
krankheiten(ColitisoderMorbusCrohn),

Magenschleim
hautentzündung(Gastritis)

•
ZentralnervöseStörungenwieKopfschm

erzen,Schwindel,Schlaflosigkeit,Erregung,
ReizbarkeitoderMüdigkeit

•
Sehstörungen

•
VerschiedenartigeHautausschläge

•
Überem

pfindlichkeitsreaktionenm
itNesselsuchtundJuckreiz

Selten(kannbiszu1von1.000Behandeltenbetreffen)
•

Ohrensausen(Tinnitus)
•

Erhöhte Harnstoffkonzentrationim
Blut,SchmerzeninderSeiteund/oderim

Bauchraum,
Blutim

UrinundFieberkönnenAnzeicheneinerNierenschädigungsein(Papillennekrose).
•

ErhöhteHarnsäurekonzentrationenim
Blut

•
Verm

inderterHäm
oglobinwert

Sehrselten(kannbiszu1von10.000Behandeltenbetreffen)
•

Speiseröhrenentzündung,EntzündungderBauchspeicheldrüseundBildungvon
m

em
branartigenDarmverengungen(intestinale,diaphragm

aartigeStrikturen)
•

Herzm
uskelschwäche(Herzinsuffizienz),HerzinfarktundSchwellungendesGesichts

undderHände(Ödem
e)

•
VerringerteUrinausscheidungundSchwellungen(besondersbeiPatientenmit
BluthochdruckodereingeschränkterNierenfunktion),Wasseransammlungenim

Körper
(Ödeme),trüberUrin(nephrotischesSyndrom);EntzündungenderNieren(interstitielle
Nephritis),diemiteinerakutenNierenfunktionsstörungeinhergehenkann.Wenneinesder
obengenanntenSymptomeauftrittoderSieeinallgemeinesUnwohlseinempfinden,
beendenSiedieEinnahmevonNurofenundsuchenSiesofortIhrenArztauf,dadieserste
AnzeicheneinerNierenschädigungodereinesNierenversagensseinkönnen.

•
PsychotischeReaktionen,Depression

•
HoherBlutdruck,Gefäßentzündung(Vaskulitis)

•
Herzklopfen(Palpitationen)

•
FunktionsstörungenderLeber,Leberschäden(ersteAnzeichenkönnen
Hautverfärbungensein),insbesonderebeiLangzeitanwendung,Leberversagen,akute
Leberentzündung(Hepatitis)

•
Störungen bei derBlutbildung - ersteAnzeichensind:Fieber, Halsschmerzen,
oberflächlicheWunden im

Mund,grippeartigeBeschwerden,starke Abgeschlagenheit,
Nasen- und Hautblutungen sowieungeklärteblaue Flecken. IndiesenFällenistdie
Therapiesofort abzubrechenund einArzt aufzusuchen.JeglicheSelbstbehandlungmit
SchmerzmittelnoderfiebersenkendenArzneimitteln(Antipyretika)sollteunterbleiben.

•
SchwereHautinfektionenundWeichteilkom

plikationenwährendeiner
W

indpockenerkrankung(Varizelleninfektion)
•

Verschlim
m

erunginfektionsbedingterEntzündungen(z.B.nekrotisierendeFasziitis)
sindim

zeitlichenZusam
m

enhangm
itderAnwendungbestim

m
terNSAR

beschriebenworden.WennEntzündungszeichenneuauftretenodersich
verschlim

m
ern,solltenSieunverzüglichzuIhrem

Arztgehen.Esm
ussgeklärtwerden,

obeineanti-infektive/antibiotischeTherapienotwendigist.
•

SymptomeeineraseptischenMeningitis(Nackensteifigkeit,Kopfschmerzen,Übelkeit,
Erbrechen,FieberoderBewusstseinseintrübung)wurdennachEinnahmevonIbuprofen
beobachtet.Patientenmit bestehendenAutoimmunerkrankungen(systemischerLupus
erythematodes,Mischkollagenose)sindmöglicherweiseeherbetroffen.SuchenSie
soforteinenArztauf,wenndieseSymptomeauftreten.

•
SchwereHautreaktionenwieHautausschlagm

itRötungundBlasenbildung(z.B.
Stevens-Johnson-Syndrom,Erythema multiforme,toxischeepidermale Nekrolyse/Lyell
Syndrom),Haarausfall(Alopezie)

Nichtbekannt(HäufigkeitaufGrundlagederverfügbarenDatennichtabschätzbar)
•

ReaktivitätderAtemwegeeinschließlichAsthm
a,Verkram

pfungder
Bronchialm

uskulatur(Bronchospasm
us)oderKurzatm

igkeit
•

EskannzueinerschwerenHautreaktion,bekanntalsDRESS-Syndrom
,kom

m
en. Die

Sym
ptom

evonDRESSum
fassenHautausschlag,Fieber,geschwolleneLym

phknoten
undeineZunahm

evonEosinophilen(einerForm
derweißenBlutkörperchen).

Arzneim
ittelwieNurofenIm

m
ediasindm

öglicherweisem
iteinem

geringfügigerhöhten
RisikofürHerzanfälle(„Herzinfarkt“)oderSchlaganfälleverbunden.
MeldungvonNebenwirkungen
WennSieNebenwirkungenbem

erken,wendenSiesichanIhrenArztoderApotheker.
DiesgiltauchfürNebenwirkungen,dienichtindieserPackungsbeilageangegebensind.
SiekönnenNebenwirkungenauchdirektdem

BundesinstitutfürArzneim
ittelund

Medizinprodukte,Abt.Pharm
akovigilanz,Kurt-Georg-Kiesinger-Allee3,D-53175Bonn,

Website:http://www.bfarm
.deanzeigen.Indem

SieNebenwirkungenm
elden,können

Siedazubeitragen,dassm
ehrInform

ationenüberdieSicherheitdiesesArzneim
ittelszur

Verfügunggestelltwerden.

5.W
ieistNurofenIm

m
ediaaufzubewahren

BewahrenSiediesesArzneim
ittelfürKinderunzugänglichauf.

Siedürfendieses Arzneim
ittelnachdem

aufdem
Um

kartonundaufderBlisterpackung
angegebenenVerfalldatum

nichtm
ehranwenden.DasVerfalldatum

beziehtsichaufden
letztenTagdesMonats.
Nichtüber25°Clagern.InderOriginalverpackungaufbewahren.

EntsorgenSieArzneim
ittelnicht im

AbwasseroderHaushaltsabfall.FragenSie
IhrenApothekerwiedasArzneim

ittelzu
entsorgenist, wennSieesnichtm

ehrverwenden.
Sie tragen dam

itzum
Schutz derUmwelt bei.

6.InhaltderPackungundweitereInform
ationen

WasNurofenIm
m

ediaenthält
DerW

irkstoffist:Ibuprofen.JedeKapselenthält200m
gIbuprofen.

DiesonstigenBestandteilesind:
Kapselfüllung
Macrogol600
Kalium

hydroxid(m
ind.85%

Reinheit)
GereinigtesWasser
Kapselhülle:
Lösungvonpartielldehydratisiertem

Sorbitol(E420)
Gelatine
Ponceau4R(E124)
Drucktinte:
OpacodeWBweißNS-78-18011(bestehendausTitaniumdioxid(E171),Propylenglycol,
Hypromellose(E464))
W

ieNurofenIm
m

ediaaussiehtundInhaltderPackung
Rote,ovaleundtransparenteWeichkapselnm

itAufdruck. DieKapselnsinderhältlichin
Packungenm

it10Weichkapseln.
Pharm

azeutischerUnternehm
er

ReckittBenckiserDeutschlandGm
bH

Darwinstrasse2-4
69115Heidelberg
Tel.-Nr.:06221-9982-333
www.nurofen.de
Hersteller
ReckittBenckiserHealthcareInternationalLim

ited
Nottingham

Site,ThaneRoad
NG902DBNottingham

,Nottingham
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Körpergewicht
Einzeldosis

HäufigkeitderAnwendung

Kinderm
it

20kg-29kg

Kinderm
it

30kg-39kg

1Kapsel
(entsprechend

200m
gIbuprofen)

1Kapsel
(entsprechend

200m
gIbuprofen)

Soweitnotwendig,kanneineweitereKapsel
nach8Stundeneingenommenwerden.
Nichtmehrals3Kapseln(biszu
600 mgIbuprofen)innerhalbvon 24Stunden
einnehmen.
Soweitnotwendig,kanneineweitereKapsel
nach6bis8Stundeneingenom

m
en

werden.Nichtm
ehrals4Kapseln(biszu800

m
gIbuprofen)innerhalbvon24Stunden

einnehm
en.




