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Neuropsychiatrische UAW
unter Neuraminidasehemmern
(Oseltamivir und Zanamivir)

Die Neuraminidasehemmer Oseltamivir (Tamiflu®) und Zanami-
vir (Relenza™) sind fur die Therapie der Virusgrippe (Influenza)
mit influenzatypischen Symptomen, zur Postexpositionsprophy-
laxe (Vorbeugung nach moglichem Kontakt mit einem Infizier-
ten) und in Ausnahmeféllen (z. B. Pandemie) zur saisonaen Pro-
phylaxe bei Erwachsenen sowie Kindern und Jugendlichen ab
dem ersten bzw. flinften Lebengjahr zugelassen. Oseltamivir und
Zanamivir hemmen die virale Neuraminidase (wesentlicher Be-
standteil der Virushille) von Influenzavirus A und B und verhin-
dern somit die Virusvermehrung. Die Krankheitsdauer soll da-
durch verkirzt und Komplikationen verhindert werden (1, 2).

Der AkdA wurde der Fall eines 24-jshrigen Mannes gemel det,
dem wegen einer Influenza Oseltamivir verordnet wurde und der
nach Einnahme der ersten Dosis psychiatrische Symptome wie
Ich-Erlebnisstérung, Denk- und Gedéchtnisstérungen, Suizida-
litét und panische Angst, jemanden zu toten, entwickelte. In der
Anamnese des Patienten fand man keine neuropsychiatrischen
Erkrankungen. Nach Absetzen von Oseltamivir und einmaliger
Applikation von Diazepam p. 0. zeigte der Patient am néchsten
Tag keine neuropsychiatrischen Symptome mehr, die Gedéchtnis-
stérungen sistierten, und der Ausgangszustand war wieder véllig
hergestellt.

Unter Anwendung von Oseltamivir und Zanamivir wurden
weltweit Krampfanfélle und psychiatrische Ereignisse, wie Be-
wusstseinstribung, abnormales Verhalten, Halluzinationen und
Delirium as unerwinschte Arzneimittelwirkungen (UAW) ge-
meldet. In seltenen Féllen fUhrten die neuropsychiatrischen UAW
zu Verletzungen durch Unfélle und zu Todesféllen. Diese Sym-
ptome wurden hauptséchlich bei Kindern und Jugendlichen be-
richtet (1, 3, 4).

Das Pediatric Advisory Committee der Food and Drug Admi-
nistration (FDA) berichtet, dass nach Angaben des amerikani-
schen Office of Surveillance of Epidemiology (OSE) biszum En-
de der Influenzasaison 2007 weltweit 25 Todesfélle bel Kindern
und Jugendlichen biszu einem Alter von 21 Jahren unter einer Be-
handlung mit Oseltamivir bekannt geworden sind. 21 Todesfélle
wurden aus Japan, drei aus den USA und einer aus Agypten (avié
re Influenza) gemeldet. Dem OSE liegen insgesamt 596 neuro-
psychiatrische UAW vor (Stand: Mai 2007), darunter 16 Todes-
falle aufgrund eines neuropsychiatrischen Ereignisses (5).

Im deutschen Spontanmeldesystem (gemeinsame Datenbank
von BfArM und AkdA, Stand: 19. 3. 2008) sind 80 Verdachtsfal-
le von UAW nach Gabe von Oseltamivir und 31 nach Gabe von
Zanamivir erfasst. Davon beziehen sich 30 bzw. elf auf psychia-
trische oder neurol ogische Erkrankungen. Neben dem geschilder-
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ten Fall mit dem fuhrenden Symptom Suizidgedanken wurden
unter anderem auch Depressionen, Angst, Halluzinationen,
Wahn, Panikattacken sowie Krampfanfalle und Doppeltsehen ge-
meldet.

Patienten, insbesondere Kinder und Jugendliche, sollten vor
Beginn einer Behandlung mit Neuraminidasehemmern auf die
Maoglichkeit des Auftretens von Krampfanféllen und neuropsy-
chiatrischen Symptomen hingewiesen werden. Gibt es wéhrend
der Behandlung Anzeichen von ungewdhnlichem Verhalten, soll-
te umgehend ein Arzt aufgesucht werden (4, 6).

Bitte teilen Sie der AkdA alle beobachteten Nebenwirkungen
(auch Verdachtsfélle) mit. Sie kénnen dafiir den in regelmaigen
Abstanden im Deutschen Arzteblatt auf der vorletzten Umschlag-
seite abgedruckten Berichtsbogen verwenden oder diesen unter
der AkdA -I nternetprasenz www.akdae.de abrufen.
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Sie konnen sich unter www.akdae.de/20 fiir einen Newsletter der AkdA
anmelden, der auf neue Risikoinformationen zu Arzneimitteln hinweist.

Arzneimittelkommission der deutschen Arzteschaft, Herbert-
Lewin-Platz 1, 10623 Berlin, Postfach 12 08 64, 10598 Berlin,
Telefon: 030/40 04 56-5 00, Fax: 030/40 04 56-555, E-Mail:
info@akdae.de, Internet: www.akdae.de O
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Anderungsvereinbarung
zu den Bundesmantelvertragen
Arzte/Ersatzkassen
und zum Bundesmantelvertrag-Arzte

gultig ab 1. Juli 2008
Die Kassenérztliche Bundesvereinigung und die Spitzenverbénde
der Krankenkassen haben die nachfolgend abgedruckten Ande-
rungen des Bundesmantel vertrages zur Aufnahme einer Protokol |-

Deutsches Arzteblatt | Jg. 105 | Heft 24 | 13. Juni 2008





