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Vorsicht bei Risiko-Patienten

Ibuprofen erhoht den
Blutdruck

Das frei verkdufliche nicht-steroidale Antirheumatikum
Ibuprofen scheint weniger sicher zu sein als gedacht. Im
Vergleich zu anderen NSAR fiihrt es laut einer neuen Studie
zu einer relevanten Blutdruckerh6hung.

_ ,Das erhohte kardiovaskulére Risiko einiger nicht-steroida-
ler Antirheumatika konnte zum Teil auf einem blutdruckstei-
gernden Effekt beruhen®, berichtete Prof. Frank Ruschitzka von
der Kardiologischen Universitatsklinik in Ziirich, der die Er-
gebnisse der PRECISION-ABPM-Studie vorstellte.

In der Doppelblindstudie waren 444 Patienten mit Arthro-
se oder rheumatoider Arthritis, bei denen zudem kardiovasku-
lare Risikofaktoren bestanden, unter Esomeprazol-Schutz in
drei Armen mit Celecoxib (durchschnittliche Dosis: 208 mg/
Tag), Ibuprofen (2.030 mg/Tag) oder Naproxen (852 mg/Tag)
behandelt worden. Primirer Endpunkt war die Verdnderung
des 24-Stunden-Blutdruckes nach viermonatiger Therapie.

24-Stunden-Blutdruck steigt um 4 mmHg

Celecoxib hatte nahezu keinen Effekt auf den systolischen und
diastolischen 24-Stunden-Blutdruck (-0,3/+0,1 mmHg). Auch
bei Naproxen fielen die Veranderungen moderat aus (+1,6/+0,7
mmHg). Bei Ibuprofen waren die Blutdruckveranderungen
hingegen durchaus relevant (+3,9/+0,8 mmHg). 23,2% der Ibu-
profen-Patienten entwickelten eine Hypertonie, im Vergleich
zu 19% unter Naproxen und 10,3% unter Celecoxib.

Die PRECISION-ABPM-Studie ist eine Substudie der Ende
2016 publizierten viel grofleren PRECISION-Studie, die bei
iiber 24.000 Patienten das kardiovaskuldre Nebenwirkungs-
risiko der drei Antirheumatika verglichen hatte. Die Studie hat-
te gezeigt, dass Celecoxib den beiden Vergleichspraparaten
nicht unterlegen war. In der On-treatment-Analyse hatte es ge-
geniiber Ibuprofen weniger kardiovaskulére, weniger gastroin-
testinale und weniger renale Nebenwirkungen verursacht. w
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