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EGFR-Tyrosinkinaseinhibitoren (EGFR-TKI) kdnnen mit dermatologischen
Nebenwirkungen (NW) einhergehen, die sich enorm auf die Lebensqualitat

(Qol) der Patienten auswirken.

n der Querschnittsstudie waren 132

Patienten mit nichtkleinzelligem
Lungenkarzinom (NSCLC) beteiligt, die
median 428,2 Tage lang mit Gefitinib, Er-
lotinib, Afatinib oder Osimertinib behan-
delt wurden und therapiebedingte Haut-
symptome hatten. Der Schweregrad der
NW wurde von den Arzten mithilfe der
National Cancer Institute’s Common Ter-
minology Criteria for Adverse Events
(NCI-CTCAE) und von den Patienten
mithilfe der Common Terminology Cri-
teria for Adverse Events (PRO-CTCAE
ITEMS) eingestuft. Alle Patienten beant-
worteten einen Fragebogen zur gesund-
heitsbezogenen QoL (FACT-EGFRI-18).

Die Arzte nannten als hiufigste der-
matologische NW Pruritus (87,9 %), tro-
ckene Haut (86,4 %), papulopustuldser
Rash (75,0%) und Paronychie (72,7 %).
NW im Grad =3 waren selten. Der
Schweregrad der dermatologischen NW
lag nach Angabe der Patienten durch-
schnittlich bei 2, d.h. die meisten Symp-
tome waren mild bis moderat.

Die Osimertinib-Gruppe hatte die
beste QoL. Das sozial-emotionale Wohl-
befinden war bei denjenigen am stérks-
ten beeintrichtigt, die mit Gefitinib oder
Erlotinib behandelt wurden. Die gesund-
heitsbezogene QoL korrelierte signifikant
mit dem Schweregrad von Pruritus, Pho-

Bei der Pravention und Therapie krebsbedingter vendser Thromboembolien
ist zu berlicksichtigen, dass Wechselwirkungen mit der Krebstherapie
auftreten kénnen. In einer Ubersichtsarbeit wurden die aktuellen
Erkenntnisse zu diesem Thema zusammengefasst.

echselwirkungen zwischen Anti-

koagulanzien und Krebstherapeu-
tika konnen einerseits ein erh6htes Blu-
tungsrisiko, andererseits ein erhohtes
Risiko fiir erstmalige oder erneute veno-
se Thromboembolien (VTE) zur Folge
haben. Auflerdem konnen sie die Wirk-
samkeit und Sicherheit der Krebsthera-
pie und anderer Arzneimittel, die zur
Behandlung von Begleiterkrankungen
eingesetzt werden, beeintréichtigen.

Zur Privention und Therapie von VTE
kommen niedermolekulare Heparine
(NMH) und direkte orale Antikoagulan-
zien (DOAK) zum Einsatz. Diese Sub-
stanzklassen unterscheiden sich jedoch in
der Verstoftfwechslung und in den phar-
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makokinetischen Parametern. Wahrend
DOAK iiber CYP3A4 und P-Glykoprotein
(P-gp) metabolisiert werden, ist dies bei
NMH nicht der Fall. Dementsprechend
kann die gleichzeitige Anwendung eines
DOAK und eines méfligen oder starken
Modulators von CYP3A4 oder P-gp mit
erheblichen Wechselwirkungen einherge-
hen. Dies ist insofern bedeutsam, da viele
Medikamente, die in der Krebstherapie
verwendet werden, ebenfalls ein Substrat,
Inhibitor und/oder Induktor von CYP3A4
und P-gp sind. NMH sind dagegen nicht
mit pharmakokinetischen Wechselwir-
kungen assoziiert und bleiben daher die
erste Wahl fiir das langfristige Manage-
ment krebsbedingter Thrombosen. Des-

tosensibilitdt, Alopezie sowie mit dem
Karnofsky-Performancescore (PS). Das
korperliche Wohlbefinden korrelierte si-
gnifikant mit dem Schweregrad von pa-
pulopustulosem Rash und Alopezie sowie
mit dem Karnofsky-PS. Das sozial-emo-
zionale Wohlbefinden korrelierte mit
dem Schweregrad von Pruritus, Photo-
sensibilitit und Alopezie.

Bei Patienten, die mit EGFR-TKI be-
handelt werden, ist das Ausmaf von Ne-
benwirkungen wie Pruritus, Photosensi-
bilitit und Alopezie mit der QoL assoziiert.
Eine Verringerung der Nebenwirkungen

konnte sie verbessern. Judith Neumaier
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halb wird empfohlen, die Medikation und
das Risiko fiir mogliche Wechselwirkun-
gen bei den Patienten regelmifiig zu tiber-
priifen. Ggf. sollten die Therapien entspre-
chend dem Risiko und den Bediirfnissen
angepasst werden. Die Einbindung des
Apothekers in das Behandlungs- und
Uberwachungsteam und die automati-
sierte elektronische Analyse von Arznei-
mittelinteraktionen sind unerlasslich.

Arzneimittelwechselwirkungen
sind eine Herausforderung fiir die Be-
handlung von Krebspatienten und Pati-
enten mit krebsbedingten Thrombosen.
Der Identifizierung potenzieller Wech-
selwirkungen sollte mehr Aufmerksam-

keit geschenkt werden.  Judith Neumaier
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