
Die AkdÄ möchte Sie im Folgenden über
Publikationen und Meldungen aus dem
internationalen Raum informieren und
hofft,Ihnen damit nützliche Hinweise auch
für den Praxisalltag geben zu können.

Lithiumsalze werden in der Psychia-
trie zur Langzeitprophylaxe bei unipola-
ren und bipolaren depressiven Störungen
eingesetzt. Aufgrund ihrer geringen the-
rapeutischen Breite ist die regelmäßige
Kontrolle des Lithiumblutspiegels unab-
dingbar wie auch die Kenntnis über mög-
liche Wechselwirkungen mit anderen Me-
dikamenten. Seit langer Zeit ist bekannt,
dass viele nichtsteroidale Antiphlogisti-
ka (NSAD) den Lithiumblutspiegel er-
höhen können. Dies scheint aber nicht für
ASS und Sulindac zu gelten (1, 2). Nun
liegt eine Publikation vor, die auf der Ba-
sis von bei der US-amerikanischen Food
and Drug Administration (FDA) einge-
gangenen Meldungen darüber informiert,
dass eine unter Umständen gefährliche
Erhöhung des Lithiumblutspiegels auch
durch die gleichzeitige Gabe von Coxiben
zustande kommen kann (3).Unter Kome-
dikation mit Celecoxib (Celebrex®) kam

es in 13 Fällen zu einer Veränderung des
Lithiumblutspiegels von +56 bis +99 Pro-
zent. Unter gleichzeitiger Behandlung
mit Rofecoxib (Vioxx®) erhöhte sich die
Lithiumkonzentration um 58–448 Pro-
zent und geriet damit in einen eindeutig
toxischen bzw. subtoxischen Bereich. In
fünf Fällen konnte gezeigt werden, dass
nach Absetzen des NSAD der Lithium-
spiegel zu seinem Ausgangswert zurück-
kehrte, sodass die Behandlung mit der ur-
sprünglichen Dosis fortgesetzt werden
konnte. Bei den Patienten waren typische
Zeichen der Lithiumintoxikation, wie
Verwirrtheit, verwaschene Sprache, Tre-
mor, Ataxie, Myoclonus bis hin zum Nie-
renversagen beobachtet worden. In zwei
Fällen persistierten nach Abklingen der
Intoxikation Restsymptome, zum Bei-
spiel eine Ataxie.

Wie bei den schon länger bekannten
Wechselwirkungen mit älteren NSAD
dürfte auch hier die individuell zu beob-
achtende durch das Coxib ausgelöste Ver-
änderung der glomerulären Filtration
bzw. tubulären Reabsorption von Lithi-
um in schwer vorhersagbarer Weise von

dem jeweils eingestellten Lithiumblut-
spiegel, der Patientencompliance, der Na-
triumbilanz und anderen Faktoren ab-
hängig sein. Jedenfalls muss mit dieser
Möglichkeit einer Wechselwirkung ge-
rechnet und bei der zusätzlichen Verord-
nung eines Coxibes der Lithiumblutspie-
gel zunächst sehr engmaschig, zum Bei-
spiel alle drei Tage, kontrolliert werden,
um den Patienten nicht zu gefährden; ge-
gebenenfalls wird sich daraus die Not-
wendigkeit ergeben, die Lithiumdosis zu
reduzieren und damit den Patienten auf
seinen bisherigen Lithiumblutspiegel neu
einzutitrieren.

Bitte teilen Sie der AkdÄ alle beob-
achteten Nebenwirkungen (auch Ver-
dachtsfälle) mit. Sie können dafür den in
regelmäßigen Abständen im Deutschen
Ärzteblatt auf der vorletzten Umschlag-
seite abgedruckten Berichtsbogen ver-
wenden oder diesen unter der AkdÄ-In-
ternetpräsenz www.akdae.de abrufen.
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Arbeitsmedizin – Strahlenschutz
– Verkehrsmedizin

Weiterbildungskurs „Arbeitsmedizin/Betriebsmedizin“: Neu:
Verkürzung der Kursdauer – 3 statt 4 Wochen pro Stoffplan A, B
oder C beziehungsweise 1,5 Wochen pro Kursteil 1 oder 2
Arbeitsmedizinische Vorsorge: Ermächtigungslehrgänge und
Qualitätssicherungsseminare 
Projektbegleitender Lehrgang zum Betrieblichen Gesundheits-
management: Projektplanung, Projektreflexion, Projektcoaching
Verkehrsmedizinische Begutachtung – Qualifizierung gemäß
Fahrerlaubnisverordnung
Grund- und Spezialkurse im Strahlenschutz: Erwerb und Ak-
tualisierung der Fachkunde nach RöV und StrlSchV
Bei Interesse fordern Sie bitte unser Jahresprogramm an: Aka-
demie für Arbeitsmedizin und Gesundheitsschutz in der Ärzte-
kammer Berlin Friedrichstraße 16, 10969 Berlin, Telefon: 0 30/
4 08 06-13 01, -13 02, -13 03, Fax: 0 30/4 08 06 13 99, E-Mail:
aag@aekb.de �


