88

Verdachtsfall eines Suizids in Verbindung mit einem Gyra-
sehemmer wird auch an anderer Stelle dokumentiert
(Dtsch. Arztebl. 92 [1995], A-1197).

. GUILLAIN-BARRE-Syndrom als Medikamenten-
folge: Ein in einem Nichtendemiegebiet lebender 46jahri-
ger Kaufmann entwickelt zwei Wochen nach der zweiten
FSME-Impfung mit ENCEPUR der Charge 160011 eine
Tetraplegie. Anamnestisch laft sich kein vorausgehender
Virusinfekt eruieren. Im Krankenhaus wird ein GUILLAIN-
BARRE-Syndrom festgestellt. Atem- und Herzmuskulatur
bleiben unbeteiligt (NETZWERK-Bericht 8083). Ein 56jah-
riger verspirt finf Tage nach Impfung mit FSME-IMMUN
Taubheit und Kribbeln der Extremitaten. Zehn Tage spater
wird er mit einer spastischen Tetraplegie stationar aufge-
nommen. Nach finf Monaten bessert sich sein Zustand
langsam (7236). Im Beipackzettel aller FSME-Vakzinen
wird auf Anordnung des PAUL-EHRLICH-Instituts jetzt auf
die Mdglichkeit des ,GUILLAIN-BARRE-Syndroms bis zur
Atemlahmung” als Impffolge aufmerksam gemacht. Auch
im Zusammenhang mit anderen Impfungen gingen uns
ahnliche Berichte zu: Ein 56jahriger Kaufmann aus Mun-
chen wird nach Grippe-Prophylaxe mit BEGRIVAC mit
aufsteigenden L&ahmungen eingewiesen und zwolf Tage
lang beatmet (4513). Eine 25jéhrige Studentin laRt sich
anlagilich einer Reise nach Venezuela gegen Gelbfieber
impfen und nimmt zur Malaria-Prophylaxe Mefloquin (LA-
RIAM) ein. Einige Tage spater bemerkt sie Lahmungser-
scheinungen und schmerzhafte Parasthesien. Eine begin-
nende Hirnnervenbeteiligung macht den unverziiglichen
Rucktransport nach Deutschland erforderlich. Funf Monate
spater haben sich die neurologischen Defizite weitgehend
zurlickgebildet (5897). Andere Berichte betreffen neben
Impfungen das Antimalariamittel Pamaquin (PLASMO-
CHIN; 6981), die Goldverbindung Aurothioglukose (AURE-
OTAN; 6756) und den Gyrasehemmer Norfloxacin (BARA-
ZAN; 4102). Rinderhirnganglioside wie CRONASSIAL
wurden im NETZWERK 13mal mit schweren LAhmungen
im Sinne eines GUILLAIN-BARRE-Syndroms in Verbin-
dung gebracht. CRONASSIAL ist seit 1989 in Deutschland
nicht mehr im Handel (vgl. a-t 8 [1989], 76).

Nebenwirkungen

HYPERTROPHISCHE KARDIOMYOPATHIE
NACH TACROLIMUS (PROGRAF) ...

Die Langzeitfolgen des neuen Immunsuppressivums
Tacrolimus (PROGRAF) gegen Absto3ungsreaktionen
nach Lebertransplantation lassen sich nicht Uberblicken
(a-t 5 [1995], 52). Neben Nieren und Nervensystem kann
Tacrolimus offenbar auch das Herz schadigen und eine
hypertrophische Kardiomyopathie auslésen. Kanadische
Arzte beobachten bei fiinf Kindern innerhalb von zwei
Monaten nach Therapiebeginn echokardiographisch Ver-
dickungen von Kammerwand und Septum. Bei zwei Pa-
tienten entwickelt sich eine Herzinsuffizienz. Der zeitliche
Verlauf der Herzschadigung bei einem der Kinder mit
Ruckbildung nach Absetzen des Immunsuppressivums
und Wiederkehr nach erneuter Anwendung spricht fur Ta-
crolimus als primare Ursache. Bluthochdruck scheint da-
gegen keine wichtige Rolle in der Pathogenese zu spielen:
Bei den meisten Kindern bessert sich die Kardiomyopathie
nach Dosisreduktion oder Absetzen von Tacrolimus trotz
unveranderter Blutdruckwerte.l

Weltweit wurden 29 Verdachtsfélle einer Tacroli-
mus-induzierten hypertrophischen Herzmuskelerkrankung
bekannt. Uberwiegend Kinder bis zu fiinf Jahren nach Le-
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ber-, Dinndarm- und Kolontransplantation oder Verpflan-
zung mehrerer Organe sind betroffen. Die Talkonzentratio-
nen (Blutspiegel vor der ndchsten Applikation) des Immun-
suppressivums liegen — soweit bekannt — meist oberhalb
des empfohlenen Hochstwertes von 25 ng/ml. Die offen-
sichtlich dosisabhangige Storwirkung bildet sich nach
Absetzen oder Dosisreduktion in der Regel zurlick. Patien-
ten, die Tacrolimus erhalten, sollen echokardiographisch
auf hypertrophische Veranderungen tiberwacht werden.2

1 ATKISON, P. et al.: Lancet 345 (1995), 894
2 Curr. Probl. in Pharmacovig. 21 (1995), 6

... H-TRONIN INTRAPERITONEAL:
VERANDERUNGEN DES IMMUNSYSTEMS

Die intraperitoneale Insulin-Freisetzung tber implan-
tierte Pumpen ist eine experimentelle Therapie bei Typ-I-
Diabetes mellitus. In StraBburg wurden zwischen 1989
und 1994 62 Patienten mit einem solchen System versorgt
unter Verwendung von Genapol (=Polyethylenpolypropy-
lenglykol)-stabilisiertem Normalinsulin Hoechst (H-TRO-
NIN). Bei jedem zweiten steigen dabei die Insulin-Antikor-
per-Titer um mehr als das Zehnfache. In den beobachte-
ten 229 Patientenjahren entwickeln vier Personen eine Kli-
nisch manifeste Hyperthyreose. Bei einem weiteren Pa-
tienten steigt das freie T, drei Monate nach Implantation
an. Seine seit Jahren medikamentds gut eingestellte
Hyperthyreose trat erstmals wahrend einer intraperitonea-
len Infusionsbehandlung mit ebenfalls Genapol-stabilisier-
tem Schweineinsulin auf. Auf eine autoimmune Genese
weisen niedrige TSH-Spiegel und bis zu 45fach erhdhte
antimikrosomale Antikdrpertiter hin. Im Schilddriisenszinti-
gramm und im Ultraschall findet sich homogenes Schild-
drisengewebe. Die TSH-Antikdrper-Titer sind bei jedem
zweiten Erkrankten grenzwertig bzw. deutlich erhoht.

FAZIT: Intraperitoneale Infusionen von Genapol-
stabilisiertem Insulin  (H-TRONIN) aktivieren das
Immunsystem und férdern dadurch moglicherweise
die Ausbildung einer Autoimmunerkrankung der
Schilddruse beim Typ-I-Diabetiker.

JEANDIDIER, N. et al.: Diabetes Care 18 (1995), 888/ati d

Waren-
zeichen in
Osterreich
und Schweiz
(Beispiele)

Aurothio-
glukose:
AUREOTAN
(A, CH)

FSME-
Impfstoff:
FSME-
IMMUN
(A, CH)

Grippe-
Impfstoff:
BEGRIVAC
®)
INFLUVAC S
(CH)

Meflo-
quin:
LARIAM
(A, CH)

Nor-
floxacin:
ZOROXIN
Q)
NOROXIN
(CH)

[ ]



