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Arzneistoffe F 1

RpFamiciclovir p.o. 250 mg 3 × tägl. 250 mg.
Cave: Niereninsuffizienz

Rp∗)Famotidin p.o. 40 mg Therapie: 1 × tägl. abends;
Prophylaxe: 1 × tägl. abends 20 mg

i.v. 20 mg Alle 12 h
∗) ausgenommen bis 10 mg/abgeteilte Form bzw. 140 mg/Packung; zur Kurzzeitanwendung ab dem

16. Lebensjahr bei Sodbrennen und saurem Aufstoßen u. max. 14 Tage Therapiedauer

RpFampridin p.o. 10 mg 2 × tägl. 10 mg im Abstand von 12 Std. auf
nüchternen Magen.
Cave: eingeschränkte Nierenfunktion

RpFebuprol p.o. 100 mg 3 × tägl.

RpFebuxostat p.o. 80 mg 1 × tägl. 80 mg

RpFedratinib-
Dihydrochlorid-
Monohydrat

p.o. 400 mg 1 × tägl. 400 mg. Cave: bei schweren
Nierenfunktionsstörungen (CrCl 15–29
ml/min) Dosisreduktion auf 200 mg/d

RpFelbamat p.o. 400–
600 mg

Ab 14. Lebensjahr, initial: 650–1200 mg/d,
in 2–3 ED; durch wöchentliche Steigerung
von 600–1200 mg/d bis 3600 mg/d in
3–4 ED.
Cave: antiepileptische Begleittherapie ist
anzupassen

Felbinac Gel 3 % 2–4 × tägl. auftragen

RpFelodipin p.o. ret. 5 mg 1 × tägl. 5 mg morgens: bei Bedarf
Erhöhung auf 1 × tägl. 10 mg.
Cave: bei älteren Patienten und
Leberinsuffizienz ggf. Dosisreduktion

RpFelypressin i.v. 5 IE/ml Gewebsinfiltration: 2–5 IE in 2–50 ml
isotonischer Kochsalzlösung. Zusatz zur
Lokalanästhesie: 5–10 IE in 30–100 ml je
nach Gewebedurchblutung

i.v. Infusion 10 IE In 200 ml isotonischer Lösung bei
Oesophagus-Varizen-Blutung, in 500 ml
Blutersatz bei Kollaps, je nach
Kreislaufzustand auch mehr

RpFenbufen p.o. 300 mg 3 × tägl. Bei Langzeittherapie 1 × 600 mg
möglich. Laborbefunde alle 6–8 Wochen

Rp, BtM∗)Fencamfamin p.o. 10 mg 1 × morgens; bei Bedarf morgens u. mittags
∗) verkehrsfähig, aber nicht verschreibungsfähig

RpFendilin p.o. 50 mg 3 × tägl.

Rp, BtMFenetyllinhydrochlorid p.o. 5 mg Initial: 0,3–1,0 mg/kg KG morgens und
mittags, max. TD: 100 mg

Rp, AMG § 5Fenfluramin p.o. 20 mg 3 × tägl. (vor den Mahlzeiten). Erhöhung auf
3 × 40 mg möglich; Kinder 6–8 J.: 1 × 20 mg
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F 2 Arzneistoffe

RpFenfluramin
hydrochlorid

p.o. 2,2 mg/ml Initial: Erw. und Kinder ab 2. Jahren: 2 ×
tägl. 0,1 mg/kg KG,
Dosisanpassung: Dosis kann nach 7 Tagen
auf 2 × tägl. 0,2 mg/kg KG und ggf. 2 × tägl.
0,35 mg/kg KG nach weiteren 7 Tagen
erhöht werden,
Maximaldosis: 2 × tägl. 13 mg/kg KG

Fenipentol p.o. 100 mg 3 × tägl. 100–200 mg

RpFenofibrat p.o. 100 mg 2 Einzeldosen morgens, 1 × abends
p.o. ret. 250 mg 1 × morgens

Bei eingeschränkter Nierenfunktion (eGFR
30–59 ml/min/1,73 m2) Reduktion der Dosis
auf 100 mg/d. Keine Anwendung bei eGFR
unter 30 ml/min/1,73m2

RpFenoprofen p.o. 600 mg 3–4 × tägl. Vorsicht bei gleichzeitiger
Anwendung von Antikoagulanzien der
Cumarolreihe und bei Magengeschwür

Rp∗)Fenoterol p.o. 2,5 mg 3 × tägl.
Dosieraero-
sol

0,2 mg Im Asthmaanfall: 1 Stoß. Prophylaktisch:
3 × tägl. 1 Stoß

∗) ausgenommen zur Notfalltokolyse bis zu 5 Amp. zu 25 µg/4 ml zur Abgabe an Hebammen und
Entbindungspfleger für den Praxisbedarf

Fenoxazolin NT 0,1 % 2–3 × tägl. 1–3 Tropfen in jede Nasenhöhle
NS 0,1 % 2–3 Applikationen tägl.

Nasentropfen f. Kinder 0,05 %

Rp, BtM∗)Fenproporex p.o. 10 mg Vor dem Frühstück und Mittagessen.
Möglichst nicht abends

∗) ausgenommen in Zubereitungen bis zu 11 mg je abgeteilte Form

Rp, BtMFentanyl i.v. 0,3 mg Bis 0,7 mg zur Einleitung einer
Neuroleptanalgesie. Zur Erhaltung:
0,05–0,1 mg

TTS 4,125–
34,65 mg

0,025–0,15 mg/h, individuell

sublingual,
buccal

0,1 mg Initial: 1 × tägl. 0,1 mg; Steigerung ggf.
erforderlich

NS 0,05–
0,2 mg

Initial: 1 × tägl. 0,05 mg, Steigerung ggf.
erforderlich

A-Fenticlor Salbe,
Lösung

5 % 2–3 × tägl. auftragen

RpFenticonazol Creme,
Lösung,
Spray

2 % 1–2 × tägl. auftragen

Ovula 600 mg Einmaldosis: 600 mg; ggf. Wiederholung
nach 3 Tagen

RpFentoniumbromid p.o. 0,02 % 3 × tägl.

Fenyramidol siehe Phenyramidol
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Arzneistoffe F 3

RpFerristen p.o. 6000 mg 2–4 × 6000 mg in je 30 min Abstand vor der
Untersuchung

Rp∗)Ferucarbotran i.v. 540 mg/ml Unter 60 kg KG: 0,9 ml entspr. 0,45 mmol
Eisen.
Über 60 kg KG: 1,4 ml entspr. 0,7 mmol
Eisen

∗) zur Darstellung herdförmiger Leberschäden in der Magnet-Resonanz-Tomographie

RpFesoterodinfumarat p.o. 4 mg ret. Initial: 1 × tägl. 4 mg; Erhöhung: ggf. auf
1 × tägl. 8 mg erforderlich.
Cave: bei eingeschränkter Leber- und
Nierenfunktion

RpFexofenadin-
hydrochlorid

p.o. 120–
180 mg

Ab 12 Jahre: 1 × tägl. 120–180 mg,
Kinder: 6–11 J.: 2 × tägl. 30 mg

RpFibrinogen
(Blutgerinnungsfaktor I)

i.v. Infusion 1000 mg Langsam in 100 ml Infusionslösung
infundieren. Fibrinogenblutspiegel
kontrollieren

RpFidaxomicin p.o. 200 mg Erw. und Kdr. ab 25 kg KG: 2 × tägl. 200
mg, Abstand mögl. 12 Std. Cave: bei
eingeschränkter Leber- und Nierenfunktion

RpFilgotinibmaleat p.o. 200 mg Erw.: 1 × tägl. 200 mg; bei Patienten über
75 J. 1 × tägl. 100 mg als Anfangsdosis.
Cave: bei mittelschwerer Niereninsuffizienz
Dosisreduktion auf 1 × tägl. 100 mg, keine
Anwendung bei schwerer Leber- und
Niereninsuffizienz

RpFilgrastim s.c. 5 µg/kg KG 1 × tägl. 5 µg/kg KG frühestens 24 h nach
Chemotherapie

i.v. Dosierung bei besonderen Indikationen
siehe Fachinformation

RpFinasterid p.o. 5 mg Prostatahyperplasie:1 × tägl. 5 mg
p.o. 1 mg Androgenetische Alopezie: 1 × tägl. 1 mg

über 3–6 Monate bei Männern im Alter von
18–41 Jahren

RpFingolimod-
hydrochlorid

p.o. 0,5 mg Erw., Kdr. u. Jugendl. ab 10 J.: 1 × tägl. 0,5
mg

Flavoxat p.o. 100 mg 3–4 × tägl.

RpFlecainid p.o. 50–100 mg 2 × tägl. 50–100 mg, initial doppelte Dosis
i.v. 50 mg Langsam injizieren.

Cave: bei älteren Menschen (Priscus-Liste)

RpFleroxacin p.o., i.v. 400 mg 1 × tägl. 400 mg p.o. oder i.v.

Floctafenin p.o. 200 mg 3 × tägl.
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F 4 Arzneistoffe

RpFlorbetaben (18F) i.v. 300 MBq 1 × 300 MBq mit einer
Infusionsgeschwindigkeit von 1 ml/6 Sek.,
die Mindestdosis darf 240 MBq, die
Höchstdosis 360 MBq nicht unter- bzw.
überschreiten

RpFluanison p.o. 1,5 mg 3 × tägl. als Sedativum
p.o. 3 mg 1 × (abends) als Einschlafmittel

RpFlucloxacillin p.o. 500 mg 3–4 × tägl., 1 Std. vor oder 2 Std. nach dem
Essen

i.m., i.v. 500 mg 4 × tägl. Cave: bei stark eingeschränkter
Nierenfunktion (GFR < 10 ml/min) 1 g alle
8–12 Std. Kinder: 30–60 mg/kg KG/d auf
4 Einzeldosen verteilt

RpFluconazol p.o. 100 mg 1. Tag: 1 × 400 mg; anschließend
1 × 200 mg tägl.
Kinder: 3–12 mg/kg KG alle 72 Std.

i.v. 2 mg/ml

RpFlucytosin p.o. 2500 mg Erw.: alle 6 h 150 mg/kg KG/d
i.v. Infusion 150 mg/kg

KG
Innerhalb 20–30 min, kombiniert mit
Einnahme

Salbe 10 %

RpFludarabin-5-
dihydrogenphosphat

i.v. 30 mg/m2

KOF
5 × jeweils 5 Tage hintereinander in
Abständen von 28 Tagen,
Gesamtdosis: 150 mg/m2 KOF

RpFludrocortison p.o. 0,1 mg Initial 2 × morgens, 1 × mittags, dann
abbauen auf 2 × tägl. Individuell einstellen

Injektion
(Kristall-
susp.)

0,3 % Intraartikulär und in entzündetes Gewebe
(bis 2 ml)

AS 0,05 %
Salbe 0,1 % 2 × tägl. auf erkrankte Hautstellen auftragen

RpFludroxycortid Folie 4 µg/cm2

Salbe,
Creme

0,025 %

Lotio 0,05 %

Rp∗)Flufenaminsäure p.o. 100 mg Zu Beginn: 3 × 200 mg. Erhaltungsdosis
3 × 100 mg. Patienten unter 45 kg:
10 mg/kg KG/d. Nicht für Kinder

Gel 3 % 2–3 × tägl. auftragen
∗) ausgenommen kutane Anwendung

RpFlumazenil i.v. 0,2 mg Initial: 0,2 mg i.v. innerhalb von 15 Sek.,
ggf. 0,1–0,2 mg in Minutenabständen
nachinjizieren bis 1 mg Gesamtdosis.
Kinder über 1 J. initial: 0,01 mg/kg KG (bis
max. 0,2 mg) in 15 Sek.; nach 45 Sek.
Folgedosen: 0,01 mg/kg KG (bis max. 0,2
mg). Bei Bedarf alle 60 Sek. bis zu 4 ×
(Gesamtdosis 0,05 mg/kg KG oder 1 mg)
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Arzneistoffe F 5

RpFlumedroxon p.o. 1 mg 3 × tägl. 4–6 Tage vor der Menstruation

RpFlumetason-21-pivalat Salbe,
Creme,
Lotio,
Schaum

0,02 % Mehrmals tägl.

RpFlunarizin p.o. 10 mg 1 × abends. In schweren Fällen zu Beginn
4 Wochen lang 2 × tägl. (morgens und
abends)

RpFlunisolid NS 0,025 % 1 × abends, je 1 Sprühstoß in die
Nasenlöcher. Max. 12 Sprühstoße/d

Rp, BtMFlunitrazepam p.o. 0,5–1 mg 1 × 0,5–1 mg abends kurz vor dem
Schlafengehen

i.m. 1 mg Zur Narkosevorbereitung
i.v. 0,5 mg Zur Prämedikation
i.v. 1 mg Zur Narkoseeinleitung
i.v. Infusion 2 mg In 250 ml isotonischer Kochsalz- oder

Glucoselösung.
Cave: bei älteren Menschen (Priscus-Liste)

RpFluocinolonacetonid Salbe, Lotio,
Creme, Gel

0,025 % Je 2–3 × tägl.

intravitreal 1 × 190 µg als Implantat

RpFluocinonid Salbe,
Creme,
Lösung

0,05 % 1–2 × tägl. dünn auftragen

RpFluocortin Salbe 0,75 % Initial 2–3 × tägl. auftragen, dann 1 × tägl.

RpFluocortinbutyl Salbe,
Creme

0,75 % 1 × tägl. initial 2–3 × tägl.

RpFluocortolon-21-
hexanoat

p.o. 10 mg Individuell dosieren. Erw. initial: 40–60 mg
als TD, Erhaltungsdosis: 5–20 mg
1 × (morgens).
Kinder initial: 10–40 mg/d, Erhaltungsdosis:
2,5–15 mg/d, ggf. nur jeden 2. Tag

Kristallsus-
pension

2,5 % Intraartikulär und zur Infiltration von
entzündetem Gewebe

Salbe,
Creme
Spray 0,25 % Initial 2–3 × tägl., dann 1 × tägl.

Rp∗)Fluorescein-Natrium AT 0,15 % 1 Tropfen
i.v. 500 mg 10 % Lösung. Zu diagnostischen Zwecken

∗) Bei parenteraler Anwendung

Fluorescindilaurat p.o. 345,5 mg
(0,5 mmol)

Test-Einmaldosis

RpFluorometholon AT 0,1 % Bis 4 × tägl. Bei Bedarf initial stündl.
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Drogen B 1

Ballotae nigrae herba p.o. 2,0–4,0 g Als Aufguss, 3 × tägl.
– extractum fluidum p.o. 1,0–3,0 g 3 × tägl.
– tinctura p.o. 1,0–2,0 g 3 × tägl.

Balsamum peruvianum Salbe 5–20 % Großflächig max. 10 %, max. eine Woche
lang

Balsamum tolutanum p.o. 0,2 g 3 × tägl.

A-Bardanae radix p.o. 2,5 g Zu 1 Tasse als Kaltansatz mit
anschließender Abkochung für 30–60 min,
2–3 × tägl.

A-Barosmae folium p.o. 1,0 g Zu 1 Tasse Aufguss, mehrmals tägl.
– extractum fluidum p.o. 1,0 g Mehrmals tägl.

A-Basilici herba p.o. 2,0–4,0 g Zu 1 Tasse Aufguss, 2–3 × tägl.
Breium-
schlag

50 %

RpBelladonnae folii
extractum siccatum
normatum

p.o. 0,015–
0,03 g

1–3 × tägl.

– pulvis normatus p.o. 0,05–0,1 g 1–3 × tägl. max. 0,6 g TD
– tinctura normata p.o. 0,6–1,0 ml 1–3 × tägl.

Rp∗)Belladonnae folium p.o. 0,05–0,1 g 1–3 × tägl.
∗) ausgenommen zum äußeren Gebrauch

Wegen der geringen therapeutischen Breite werden Belladonna-Drogen und daraus hergestellte
Phytopharmaka heute nicht mehr verwendet

Rp∗)Belladonnae radix
200 mg, 600 mg (ÖAB 9)

p.o. 0,05 g 10,0 g Abkochung 0,5 %

– – extractum fluidum p.o. 0,05 g
∗) Wegen der geringen therapeutischen Breite werden Belladonna-Drogen und daraus hergestellte

Phytopharmaka heute nicht mehr verwendet.

Benzoe (tonkinensis) p.o. 0,05 g
Räucherung 20 %
Konservie-
rungsmittel

2 % Für Fette

Benzoes tinctura (20 %) Mundspül. 0,2 % 10 Tropfen auf 1 Glas Wasser
Verband-
wasser

10 % 10-fach verdünnt

Pinselung k. A. Unverdünnt

A-∗)Bergamottae
aetheroleum

p.o. 0,1 g
Einreibung 1 %

∗) extern

Bergeniae folium p.o. 4,0–5,0 g Zur 15-min-Abkochung mit 200 ml Wasser;
3–4-mal tägl. 1 Esslöffel ca. 30 min vor den
Mahlzeiten
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B 2 Drogen

Rp∗)Betulae cortex
extractum siccum

Gel 10–20 %
(72–88 mg
Betulin/g)

Ca. 1 mm dick auf die Wundfläche
auftragen, Dauer der Anwendung: bis 4
Wochen

∗) zur Behandlung von oberflächlichen Hautwunden (Epidermis und obere Dermis) und Verbrennungswunden der
Haut des Grades IIa bei Erwachsenen

A-∗)Betulae folium p.o. 2–3 g Zu 1 Tasse Aufguss, 3–4 × tägl.
– extractum siccum p.o. 0,25–1,0 g Bis 4 × tägl. 0,25–1,0 g
– pulvis p.o. 0,65 g 2 × tägl. 0,65 g
∗) extern

Betulina pix p.o. 0,2 g
Einreibung 5 %
Salbe 5 %
Pinselung k. A. Unverdünnt

Bistortae rhizoma siehe Polygoni bistortae radix

Boldi folium p.o. 1,5 g 2–3 × tägl. als Aufguss; max. TD: 4,5 g
– extractum fluidum p.o. 1,0 g 1–3 × tägl.
– extractum siccum p.o. 0,2–0,4 g 2 × tägl.
– tinctura p.o. 2,0–4,0 g 3 × tägl.

AMG § 5, A-Boraginis herba p.o. 1,0 g Zu 1 Tasse Aufguss
– oleum raffinatum p.o. 1,0 g Erw.: 2–3 × tägl. 1 g, Kinder: 1–12 J.: 2 ×

tägl. 0,5 g

A-Bryoniae radix p.o. 1,0 g Zu 1 Tasse Abkochung

Bursae pastoris herba p.o. 4,0 g Zu 1 Tasse Aufguss, 2–4 × tägl.
– – extractum fluidum p.o. 2,5 g 2–3 × tägl.
– – tinctura p.o. 5,0 g 2–3 × tägl.
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