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Diuretikum

A.  Tbl unzerkaut, am besten morgens

S

1 x tgl. 10-20 (-80) mg, ausschleichend

H. Regelmiflige Kontrolle d. Serumelektrolyte, der Harnstoff- u. Blut-
zuckerwerte

KI. Kdr. (keine Erfahr), Uberempfindlichkeit gegen Sulfonamide
o. Thiazide, schwere Leberfunktionsstor., therapieresistente Hypo-
kalidmie, schwere Hyponatridmie, Hyperkalzdmie, Hypovoldmie,
Gicht

NW. Hypokalidmie u. Hypermagnesidmie (sh), Angst u. Agitiertheit
(h), Kopfschmerzen u. Schwindel (h), Herzrhythmusstor. (sh-h),
orthostat. Hypotonie (h), M/D-Beschw. (h), Schwitzen (h), Hypo-
tonie d. Skellettmuskulatur (sh), Miidigkeit (h), Muskelspasmen u.
-krampfe (h), reversibler Anstieg von Harnstoff u. Kreatinin

WW. Andere Diuretika u. Antihypertensiva u. B-Blocker u. Nitrate u. Va-
sodilatatoren u. Barbiturate u. Phenothiazine u. tricycl. Antidepres-
siva u. Alkohol (X.1), Schleifendiuretika (Elektrolytstér.), hochdo-
sierte Salicylate u. NSAR (X.|), Antidiabetika|, Urikostatika|, Adre-
nalin|, Lithium (Tox.1), Muskelrelaxanzien vom Curare-Typ?, Chini-
din, Zytostatika (Tox.1), Kortikoide u. Tetracosactid (X.|), Ciclospo-
rin u. Tacrolimus (Kreatinin 1), Kalziumprép. (Hyperkalzdamie), jod-
haltige Kontrastmittel (Nierenversagen mgl.), Metformin (Lactatazi-
doserisiko?), kaliumausscheidungférdernde AM (Hypokalidmie)m
Kaliumpridp. u. kaliumsparende AM (Stor. d. Kaliumspiegels), Ba-
clofen (X.1), Herzglykoside (Tox.T durch Elektrolytstor.), ACE-Hem-
mer (starker blutdruckabfall u. Nierenversagen mgl.), Torsade de
pointes-induzierende AM (Risiko Rhythmusstor.1)
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