SICHERER VERORDNEN

Intrahepatische Cholestase

Mehr als 30 verschiede-
ne Arzneistoffe werden in
Zusammenhang gebracht
mit einer Destruktion in-
trahepatischer Gallenka-
nalchen mit nachfolgender
langandauernder Cholesta-
se. Eine chronische Chole-
stase, oft verbunden mit
Gelbsucht, hoher alkalischer
Phosphatase und y-Gluta-
myltranspeptidase kann
noch mehr als ein Jahr nach
Absetzen der Medikamen-
te bestehen. Mehrere Be-
richte Uber diese uner-
wilinschte Arzneimittelwir-
kung existieren bei folgen-

den, auch in Deutschland
eingesetzten Arzneistoffen:
Carbamazepin, Chlor-
promazin, Co-amoxyclav
(Amoxycillin + Clavu-
lansdure), Co-trimoxazol,
Erythromycinester, Fluclo-
xacillin, Methyltestosteron,
Phenytoin, Prajmalium.
Quelle: Brit. Med. J. 1999; 318: 1259

Anmerkungen:

Auch z.B. bei H:>Blockern
und Kalziumkanalblockern
vom Nifedipintyp, bei Aza-
thioprin, Furosemid, Mer-
captopurin und Rifampicin
kann eine intrahepatische
Cholestase auftreten.

ASTEMIZOL

,;Ausverkauf”

Der Hersteller des Anti-
histaminikums Hismanal®
(Astemizol) hat sein Prapa-
rat weltweit freiwillig

Bestehende Vorréte in Apo-
theken sollen noch ,,aus-
verkauft* werden. Die ame-
rikanische Uberwachungs-
behorde FDA hat 1998 war-
nend hervorgehoben, daly
Astemizol schwerwiegende
Arrhythmien verursachen
kann, wenn es in héherer

Pflanzliche Arzneimittel

Nachfolgend eine Uber-
sicht Uber Pflanzen, die als
Inhaltsstoffe in Arzneimit-
teln schwere unerwiinschte
Wirkungen hervorrufen
konnen:

Hepatitis/Lebertoxizitat
Gemeiner Beinwell (Sym-
phytum officinale), echter
Gamander (Teucrium cha-
maedrys), Geisklee (Cro-
talaria retusa), Gummidi-
stel (Atractylis gummifera),
Kreosoth (Larreatridenta-
ta), Kreuzkraut (Senecio
vulgaris), Ma-huang (Ephe-
drasinica), Mate-Tee (llex
paraguayensis), Orangen-
wurzel (Hydrastis cana-
diensis), Paternostererbse
(Abrus praecatorius),
kriechende Scheinbeere
(Gaultheria procumbens),
Sonnenwende (Hellotro-
pum peruvianum), stidafri-

kan. Ox Eye Daisy (Calli-
lepis laureola)

Nierentoxizitat/-

insuffizienz
Guang Fang Ji (Aristolochia
Fanchi), Hou-Po (Magnolia
officinalis), Spritzgurke
(Ecobalium elaterium), stid-
afrikan. Ox Eye Daisy
(Callilepis laureola)

ZNS-Stoérungen wie Kon-
vulsionen, Konfusionen
Eukalyptus (Eucalyptus glo-
bus), MuskatnuR® (Myristica
fragans), Orangenwurzel
(Hydrastis canadiensis)

Kardiovaskulare

Stérungen
Ma-huang (Ephedrasinica),
Oleander (Nerium olean-
der)

Muskulére Stérungen
Gefleckter Schierling
(Conium maculatum)
Quelle: pharma-kritik 1998; 20: 67

Anmerkungen:

zurtickgezogen — aus ,,ge-
schaftlichen* Griinden, wie
ein Sprecher von Janssen
Pharmaceutica im Brit.
Med. Journal zitiert wird.

wird.
Quelle: Brit. Med. J. 1999; 319: 7

Dosis oder mitanderen Arz-
neimitteln eingenommen

Anmerkungen:

Bereits 1992 wies die Arzneimittelkommission der deutschen
Arzteschaft auf eine proarrhythmische Wirkung von Astemizol
hin, insbesondere in Kombination u.a. mit Makroliden oder Azol-
Antimykotika. Da das freiverkaufliche Praparat je nach der Vor-
ratshaltung in einzelnen Apotheken eine unbestimmte ,Laufzeit”
hat, sollte z.B. bei bekannten Allergikern vor einer Verordnung
von QT-Zeit-beeinflussenden Medikamenten noch nach der Ein-

Auch z.B. Schéllkraut (Chelidonium majus), Honigklee (Melilotus
officinalis), Silholz (Glyzirrhiza glabra) und Rofkastanie (Aeculus
hippocastanum) kénnen hepatotoxisch wirken. Zusétzlich sollte
bei einer Verordnung oder Empfehlung von pflanzlichen Arznei-
mitteln, insbesondere von Pflanzendrogen, auf Qualitat und Rein-
heit geachtet werden. In der Vergangenheit wurde bereits mehr-
fach z.B. auf nicht deklarierte Zusatze stark wirkender Arzneistof-
fe wie Glukokortikoide in pflanzlichen Asthmapraparaten oder auf
mangelnde Reinheit/Qualitat von Teepraparaten hingewiesen.

FLUOROCHINOLONE

treten kdnnen, wenn auch
unterschiedlich in H&ufig-
keit und Schweregrad.

Quelle: Dt. Arztebl. 1999; 96(Heft 28-29):
C-1408

Hepatotoxizitat

nahme von Hismanal® gefragt werden.

PrRAMIPEXOL

Plotzliches Einschlafen

Der Hersteller von Si-
frol® (Pramipexol) warnt
vor der Moglichkeit plotzli-
chen Einschlafens bei All-
tagsaktivitaten, zum Teil oh-
ne Warnzeichen bei Parkin-
sonpatienten, die das Prapa-
rat in Kombination mit Le-
vodopa einnehmen. Gleich-
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zeitige Einnahme von se-
dierenden Arzneimitteln, das
Vorliegen eines Schlafdefi-
zits 0.4. begunstigen das Auf-
treten der plétzlichen Som-
nolenz, die eine Reduktion
der Dosis oder ein Absetzen
von Sifrol® erfordert.
Quelle: Pharm. Ztg. 1999; 144: 2312

Der Arzneimittelkom-
mission der deutschen Arz-
teschaft liegen zu Fluoro-
chinolonen {ber 200 Be-
richte Uber Leber-und Gal-
lenstérungen vor, darunter
90 Hinweise auf schwere Re-
aktionen wie z.B. Leberver-
sagen. Die AkdA betont, daf
Stérungen der Leberzell-
funktionen grundsétzlich bei
allen Fluorochinolonen auf-

Anmerkungen:

Die Nebenwirkungsangaben in
den Fachinformationen der
Hersteller  unterschiedlicher
Fluorochinolone reichen von
keinen Hinweisen (Sparfloxa-
cin, Zagam®) bis hin zu Leber-
versagen (Ciprofloxacin, Cipro-
bay® und Ofloxacin, Tarivid®).
Es ist bemerkenswert, daf® un-
ter toxikologischen Eigen-
schaften von Sparfloxacin je-
doch multifokale Lebernekro-
sen erwahnt werden.
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