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. Nitrendipin als Monotherapie nicht hinreichend kontrolliert wird. Enalapril bzw
Povidon, Natriumdodecylsulfat, Magnesiumstearat. 

10 mg Enalaprilmaleat, 20 mg Nitrendipin. Hilfsstoffe: Natriumhydrogencarbonat, Lactose-Monohydrat, Mikrokristalline Cellulose,Zusammensetzung: 
abletten10 mg/20 mg TTa®Cenipres

  
 
 

   
  

 
   

 
  

 
 

      

 
                               

Gegenanzeigen:. Nitrendipin als Monotherapie nicht hinreichend kontrolliert wird. 
 Behandlung Anwendungsgebiete:Povidon, Natriumdodecylsulfat, Magnesiumstearat. 

10 mg Enalaprilmaleat, 20 mg Nitrendipin. Hilfsstoffe: Natriumhydrogencarbonat, Lactose-Monohydrat, Mikrokristalline Cellulose,
abletten

ab1 TTa

  
 
 

   
  

 
   

 
  

 
 

      

 
                               

 Cenipres darf in folgenden Fällen nicht angewendet werden:Gegenanzeigen:
von essenzieller arterieller Hypertonie bei Patienten, deren  Behandlung 

10 mg Enalaprilmaleat, 20 mg Nitrendipin. Hilfsstoffe: Natriumhydrogencarbonat, Lactose-Monohydrat, Mikrokristalline Cellulose,

Gebro Pharma

gegen Hypertonieablette täglich

  
 
 

   
  

 
   

 
  

 
 

      

 
                               

 Cenipres darf in folgenden Fällen nicht angewendet werden:
Blutdruck mitvon essenzieller arterieller Hypertonie bei Patienten, deren 

stärke, Mais10 mg Enalaprilmaleat, 20 mg Nitrendipin. Hilfsstoffe: Natriumhydrogencarbonat, Lactose-Monohydrat, Mikrokristalline Cellulose,

Gebro Pharma

gegen Hypertonie

  
 
 

   
  

 
   

 
  

 
 

      

 
                               

Schwangerschaft echselwirkungen, W
eitere Angaben November 2009.  W

sungsiZulas Green Box.tus:enstaKass
Converting-Enzyme-(ACE-)Hemmer und Kalziumkanalblocker
(Kreatinin-Clearance unter 10 ml/min) und Hämodialyse-Patienten; bei Patienten mit schwerer Leberfunktionsstörung. 
Patienten mit hämodynamisch relevanter Aorten- oder Mitralklappen
lauf-Schock, akuter Herzinsuffizienz, akutem Koronarsyndrom, 
angioneurotischem Ödem; Zweites und drittes T
angioneurotischem Ödem infolge einer früheren Therapie mit ACE-Hemmern (Angiotensin Converting Enzyme Inhibitors) sowie heredit
bei Überempfindlichkeit gegenüber Enalapril, 

. Nitrendipin als Monotherapie nicht hinreichend kontrolliert wird. Enalapril bzw

  
 
 

   
  

 
   

 
  

 
 

      

 
                               

Gewöhnungseffekten sowie Nebenwirkungen und Stillzeit und Schwangerschaft 
orsichtsmaßnahmen für die Anwendung, WVarnhinweisen und zu Weitere Angaben 

 de Can Vía Gra S.A.CIONALNTERNAERRER I Fnhaber:sungsi
Packungsgröße(n):TC-Code: C09B B.. AATer und Kalziumkanalblockerr.

(Kreatinin-Clearance unter 10 ml/min) und Hämodialyse-Patienten; bei Patienten mit schwerer Leberfunktionsstörung. 
stenose und hypertropher Kardiomyopathie; bei Patienten mit schwerer NierenfunktionsstörungPatienten mit hämodynamisch relevanter Aorten- oder Mitralklappen

akutem Schlaganfall; bei lauf-Schock, akuter Herzinsuffizienz, akutem Koronarsyndrom, 
rimester der Schwangerschaft; bei Patienten mit hämodynamisch instabilen Zuständen, insbesondere Herz-Kreisangioneurotischem Ödem; Zweites und drittes T

angioneurotischem Ödem infolge einer früheren Therapie mit ACE-Hemmern (Angiotensin Converting Enzyme Inhibitors) sowie heredit
Nitrendipin oder einem der sonstigen Bestandteile des Arzneimittels; bei Patienten mit anamnestisch bekanntembei Überempfindlichkeit gegenüber Enalapril, 

Gegenanzeigen:. Nitrendipin als Monotherapie nicht hinreichend kontrolliert wird. 

  
 
 

   
  

 
   

 
  

 
 

      

 
                               

veröffentlichten der bitte Sie entnehmen Gewöhnungseffekten 
echselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigenorsichtsmaßnahmen für die Anwendung, W

d der FachkurStan. Spanien)ona (arcel8 – B4, 0802rlos III, 9 de Ca
 Rezept- und apothekenpflichtig.Abgabe:abletten. Packung mit 30 TTaPackungsgröße(n):

Pharmakotherapeutische Gruppe:(Kreatinin-Clearance unter 10 ml/min) und Hämodialyse-Patienten; bei Patienten mit schwerer Leberfunktionsstörung. 
stenose und hypertropher Kardiomyopathie; bei Patienten mit schwerer Nierenfunktionsstörung

oder bei Patienten mit Nierenarterienstenose (beidseitig akutem Schlaganfall; bei 
rimester der Schwangerschaft; bei Patienten mit hämodynamisch instabilen Zuständen, insbesondere Herz-Kreis

angioneurotischem Ödem infolge einer früheren Therapie mit ACE-Hemmern (Angiotensin Converting Enzyme Inhibitors) sowie heredit
Nitrendipin oder einem der sonstigen Bestandteile des Arzneimittels; bei Patienten mit anamnestisch bekanntem

 Cenipres darf in folgenden Fällen nicht angewendet werden:Gegenanzeigen:

  
 
 

   
  

 
   

 
  

 
 

      

 
                               

Fachinformation.veröffentlichten 
echselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen

:mationzinford der Fachkur
 Rezept- und apothekenpflichtig.

 Angiotensin-Pharmakotherapeutische Gruppe:
stenose und hypertropher Kardiomyopathie; bei Patienten mit schwerer Nierenfunktionsstörung

Einzelniere); beioder bei 
-rimester der Schwangerschaft; bei Patienten mit hämodynamisch instabilen Zuständen, insbesondere Herz-Kreis

ärem/idiopathischemangioneurotischem Ödem infolge einer früheren Therapie mit ACE-Hemmern (Angiotensin Converting Enzyme Inhibitors) sowie heredit
Nitrendipin oder einem der sonstigen Bestandteile des Arzneimittels; bei Patienten mit anamnestisch bekanntem

 Cenipres darf in folgenden Fällen nicht angewendet werden:
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