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Epileptische Anféalle durch Antibiotika?

Die Anfallsgefahr nach Einnahme von Antibiotika ist bekannt. Eine
systematische Ubersicht gibt teilweise Entwarnung: Es gibt selten klare
Nachweise, dass die Medikamente Ursache fur epileptische Anfalle sind
und nicht die Infektion selbst. Dennoch ist Vorsicht geboten bei
bekannter Epilepsie und Begleiterkrankungen wie Leber- und
Niereninsuffizienz.

Immer wieder kommt es zu Todesfallen, wenn Patienten nach der Gabe von
Antibiotika in einen Status Epilepticus fallen. Nun ist die Auswahl von Antibiotika
wegen zunehmender Resistenzen immer schwieriger geworden. Welche
Medikamente sind empfehlenswert?

Die eindeutigsten Informationen gibt es zum &ltesten bekannten Antibiotikum,
dem Penicillin. Auch wenn eine grosse Studie mit tiber 12'000 Patienten nur in
3,2 Promille der Betroffenen von Anfallen berichtet, ist die Gefahr insbesondere
bei bekannter Niereninsuffizienz oder vorherigen epileptischen Anfallen deutlich
hoher (bis zu 10 Prozent).

Vorsicht ist auch geboten bei Carbapenemen der vierten Generation, speziell
Imipenem (Tienam®), und Ciprofloxacin in Kombination mit Niereninsuffizienz,
Hirnlasionen oder Epilepsie. Ist die Gabe eines dieser Antibiotika unvermeidlich,
sollte sein Spiegel im Blut sorgfaltig Gberwacht werden, um eine Vergiftung zu
verhindern. Ciprofloxacin und Penicillin Gben eine direkt Anfallsschwellen-
senkende Wirkung durch Hemmung des GABAx-Rezeptors an je einer
spezifischen Bindungsstelle aus. Wichtig ist zu wissen, dass die substituierten
Penicilline wie Ampicillin, Amoxyecillin, Floxacillin unbedenklich sind, da die
Substitution das Molekdl polarisiert und von der Bindungsstelle abstdsst

Nicht immer sind die Anfélle tonisch-klonisch und somit auf den ersten Blick als
epileptisch zu erkennen. Aus diesem Grund sollten gefahrdete Patienten,
insbesondere wenn sie nicht bei volligem Bewusstsein sind, besonders gut
Uberwacht werden. In bestimmten Fallen empfiehlt sich ein Dauer-EEG, um
schnell auf Veranderungen reagieren zu kdnnen.

Zusatzliche Gefahren bei bekannter Epilepsie
Bei bekannter Epilepsie oder epileptischen Anfallen in der Anamnese sind auch
Norfloxacin und Ciprofloxacin nach Mdglichkeit zu vermeiden.
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Zudem sind geféahrliche Wechselwirkungen mit Antiepileptika bekannt,
insbesondere mit dem beliebten Valproat (Orfiril®, Depakine®): Carbapeneme
wie Meropenem, Imipenem oder Ertapenem sollten nach Mdéglichkeit vermieden
werden.. Durch komplexe Mechanismen fallen die Spiegel innert 48-72 h
weitgehend unabhé&ngig von der zugefihrten Dosis auf unter 10 Prozent ab.

Sorgfalt ist auch bei empfehlenswerten Antibiotika geboten. So kénnen die

ansonsten empfehlenswerten Bactrim®, Klazid®, Furadantin® mit einzelnen
Antiepileptika zu Interaktionen fuihren (siehe Tabelle).

Antibiotika und epileptische Anfélle

Assoziation mit Antibiotikum oder Klasse Massnahmen bei
epileptischen Anfallen Patienten mit Epilepsie
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Assoziation mit Antibiotikum oder Klasse Massnahmen bei
epileptischen Anfallen Patienten mit Epilepsie
0.01-0.1% Erythrocin® (Erythromycin) Wegen Enzymhemmung
durch Erythromycin
konnen erhohte
Plasmakonzentrationen
von Carbamazepin,
Valproinsaure und/oder
Benzodiazepinen
auftreten. Messung der
Antiepileptika-Spiegel
empfohlen.

Keine Assoziation Klazid® (Clarithromycin) Wegen Enzymhemmung
durch Clarithromycin
konnen erhohte
Plasmakonzentrationen
von Carbamazepin,
Phenytoin, Valproinsaure
und Benzodiazepinen
auftreten. Messung der
Antiepileptika-Spiegel
empfohlen.

Keine Assoziation Furadantin® (Nitrofurantoin) Nitrofurantoin kann die
Plasmakonzentrationen
von Phenytoin
erniedrigen. Keine
Interaktion mit anderen
Antiepileptika
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Assoziation mit
epileptischen Anfallen

Antibiotikum oder Klasse

Massnahmen bei
Patienten mit Epilepsie

Keine Assoziation

Rifampicin

Wegen Enzyminduktion
durch Rifampicin ist einen
Spiegelabfall der
Antiepileptika bei
Patienten mit Epilepsie,
die mit Lamotrigin,
Phenytoin, Lacosamid,
Carbamazepin,
Oxcarbazepin, Topiramat,
Zonisamid, Valproinsdure
behandelt sind zu
erwarten.

Rot = bei Patienten mit Epilepsie mdglichst vermeiden.

Weiss: Einsatz méglich, aber Vorsicht geboten
Griin = bei Patienten mit Epilepsie relativ sicher
* je nach Nutzen/Risiko-Abwagung
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