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Metoclopramid - Riickrufe von hoheren

Konzentrationen

Der Riickruf von Metoclopra-
mid-Tropfen mit mehr als 1
mg/ml Wirkstoff, von Parentera-
lia mit mehr als § mg/ml und
Suppositorien mit mehr als 20
mg sowie eine maximale Anwen-
dungsdauer von § Tagen und ei-
ne absolute Kontraindikation fiir
Kinder unter einem Jahr war et-
was iiberraschend. Die Behand-
lung chronischer Erkrankungen
wie Dyspepsie oder Refluxer-
krankung mit Metoclopramid ist
damit nicht mehr méglich - wo-

bei dieser Arzneistoff nach Aus-
sage von Experten eigentlich nie
fiir eine langfristige Gabe geeig-
net war. Die maximale Tagesdo-
sis betrigt o,5 mg/kgKG, noch
stirkere Dosierungsverringerun-
gen bestehen bei schweren Le-
berfunktionsstérungen (- 50 %)
und bei Beeintrichtigung der
Nierenfunktion ( - 50 bis 75 % je
nach Kreatininclearance).
Grund fiir diese Einschrin-
kungen waren schwere neurolo-
gische unerwiinschte Wirkungen

(UAW) wie akute extrapyramida-
le Stérungen oder irreversible
tardive Dystonien.

Als Ersatz kommen je nach In-
dikation Ondansetron, Dexame-
thason, Domperidon und auch
Diphenhydramin in Frage. Da
auch diese Arzneistoffe nicht oh-
ne UAW sind (z. B. Domperidon:
kardiale UAW) kénnte im Einzel-
fall auch Zuriickhaltung bei einer
Verordnung zu erwigen sein.

Quellen: Pharm.Ztg.2014;159: 1324-5
und 1406-7

Dihydroergotoxin -

Anwendungseinschrankungen

Aufgrund schwerer, pharma-
kologisch plausibler Fille von Fi-
brose und Ergotismus (zum Teil
mit Zeitverzogerung und schwer
zu diagnostizieren) diirfen Dihy-
droergotoxin-haltige Arzneimit-
tel (Hydergin®, Generika) in fol-
genden Indikationen nicht mehr
verschrieben werden.

+ Kognitive und neurosensori-
sche Beeintrichtigungen bei
ilteren Personen (Ausnahme:
Alzheimer und sonstige De-
menzen)

+ Begleittherapie des Raynaud-
Syndroms

* Begleittherapie der Verringe-
rung der Sehschirfe und von

Sehfeldstérungen vermutlich
vaskuldren Ursprungs
+ Prophylaxe von Migrdnekopf-
schmerz
 Symptomatische Behandlung
bei venés-lymphatischer In-
suffizienz.
Das Nutzen-Risiko-Verhiltnis in
diesen Indikationen wurde nega-
tiv bewertet. Patienten sollen bei
ihrem nichsten Arztbesuch auf
andere Arzneimittel umgestellt
werden. Bereits im Januar wurde
die Anwendung Dihydroergo-
tamin-haltiger Arzneimittel (Ge-
nerika) in dhnlicher Weise einge-
schrinkt.
Quelle: AkdA Drug Safety Mai 08/2014

Pregabalin - hohes Abhangigkeitspotential

Pregabalin (Lyrica®), verord-
net u. a. bei neuropathischen
Schmerzen und generalisierten
Angststérungen, hat ein ver-
gleichbares Abhingigkeitspoten-
tial wie andere GABA-erge Arz-
neistoffe wie Benzodiazepine.
Patienten nehmen bis zu 7.500
mg pro Tag ein und miissen
intensivmedizinisch behandelt
werden. Dieser Arzneistoff sollte
nur unter strenger Indikations-

Rheinisches Arzteblatt 6/2014

stellung und Uberwachung ver-
ordnet werden. Nach Aussagen
eines niedergelassenen Arztes
fordern vor allem junge Men-
schen mit Drogenkarriere eine
Verordnung von hohen Dosen
wegen angeblicher Schmerzen.

Quelle: KVH aktuell 2014,
Nr. 1; 36-38

Pflanzenextrakte zur
Wundversorgung

In der modernen Wundver-
sorgung haben unsterile, auch
selbst hergestellte und nicht
standarisierte Pflanzenextrakte
keinen Platz. Zu Recht hat ein
Gericht einen Chefarzt verurteilt,
der unsterilen Zitronensaft in
Operationswunden eingebracht
hat. Derartige Experimente wer-
den als Korperverletzung einge-
stuft. Zugelassene Antiseptika
wie Octenisept oder Polihexanid
und sterile Wundauflagen mit
oder ohne Arzneistoff gelten als
Standard. Das Ergebnis von der-
zeit laufenden Studien mit Pfan-
zenextrakten sollte abgewartet
werden.

Quelle: Leserbrief der AZ vom
19.03.2014
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Arzneimittel und
Umwelt

Umweltbelastungen durch
Arzneimittel sind nach
Aussagen einer Studie des
Umweltbundesamtes
(UBA) alarmierend. Global
konnten Spuren von mehr
als 630 Arzneistoffen und
deren Abbauprodukte in
der Natur nachgewiesen
werden. Spitzenreiter war
Diclofenac, das in Gewds-
sern von 50 Landern nach-
gewiesen werden konnte,
darunter in 35 Landern in
Konzentrationen von iiber
0,1 pg/l - eine Konzentra-
tion, ab der mit Schaden
an Fischen zu rechnen ist.
Die Verwendung von Di-
clofenac in der Tierzucht
verursachte in Indien ein
Massensterben bei Geiern:
90 bis 95 % der Tiere
starben innerhalb von 10
Jahren an Nierenversagen.
Die kiirzlich erfolgte Zu-
lassung von Diclofenac als
Tierarzneimittel bei Rin-
dern, Schweinen und Pfer-
den in Italien und Spanien
deuten auf ein dhnliches
Schicksal fiir die siideuro-
pdischen Geierarten.
Nachgewiesen ist inzwi-
schen auch die Bildung von
weiblichen Geschlechts-
organgen bei mdnnlichen
Barschen und eine Verdn-
derung des Fortpflanzungs-
verhaltens durch Riickstan-
de von Hormonpréparaten
wie oralen Kontrazeptiva.
Auch die besten Klaran-
lagen kdnnen {iber 1.000
Arzneistoffe, die in
Deutschland eingesetzt
werden und als potentiell
umweltrelevant gelten,
nicht restlos aus den Ab-
wassern filtern.

Das Problem ist leider
noch nicht weltweit voll-
standig erfasst. Neben
Diclofenac zédhlen Carba-
mazepin, Ibuprofen,
Ethinylestradiol und Sulfa-
methoxazol zu den am
meisten verbreiteten
Arzneistoffen. Das UBA-
Forschungsprojekt soll im
Umweltprogramm der
Vereinten Nationen
verankert werden.

Quelle: Pharm. Ztg. 2014;
159:1222-4
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