Anhang ili: Medikament-N3hrstoff-interaktion »

Adren.o'c_dr't_i'cbtr_c'_npé S Kalium i Erhdhte renale K-Ausscheidung.
Hormone (ACTH) : ~ Erhdhte renale Vitamin-B-Ausscheidung.

Alkohot/Alkohol- © Vitamin A, D, E, K und . Verminderte Vitamin-Resorption plus- : .
hattige Pharmaka:~ ~ ° alle B-Vitamine. Beeintrdchtigung des Vitamin- Stoffwech ‘
sels.
Magnesium 7 Erhdhte renale Mg-Aussche[dung
- Zink ' Verminderte Zn-Resorption und erhohte

" renale Zn- Aussche|dung

Aminoglykoside  ~ Kalium, Magnesium, . Erhhte renate K-, Mg-, Ca-, Zn—Aussche|- '

(z.B. Gentamycin® . Kalzium, Zink . dung.

' o " Vitamin K, Biotin, -~ Hemmung derendogenen (Darmbakte
Niacin, Vitamin B,, Bz, - -rien) Vitamin-Bildung. o

BG’ B:z

Amphot‘erici‘h B : Katium, Magnesium . ErhOhte renale K-, Na-, Ca- und Mg-Aus
: scheldung

 Kalzium - Verminderte renale Ca-Ausscheidung- .
kann erhdhten Kalzium- Blutwert verursa-
- chen.

- And rogene

~ Antibiotika 7 Vitamin K, Biotin, = ' Hemmung der endogenen (Darmbakte
(Breitspektrum) - ~ Niacin, Vitamin B, rien) Vitamin- Blldung =
: o L B BS: B12 .
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Anhang

| Medlkamen ;f: : | Nahrst‘)ﬁe . _
Antldepresswa . ,-N'atrium o Erhohte renale Na-Ausscheldung.
(z. B. Amitriptylin®, Coenzym Q10 Metabolischer Antagonismus.
tmipramin®) Riboflavin (Vitamin B,

Antikoagulanzien Vitamin K Wirkt der Vitamin-K-Aktivitst entgegen;
(z. B. Cumarin) Vitamin E, C ‘hohe Dosen von Vitamin K vermindern die
' blutverdiinnende Wirkung von Cumarin.
Hohe Dosen von Vitamin C oder E kénnen
die blutverdiinnende Wirkung von Cuma-
rin vervielfachen.

Azathioprin Vitamin B, Erhdhte renale Vitamin-B,-Ausscheidung.
Folsdure Metabollscher Antagonlsm us.

Antl Epﬂ.ep"5|e erkung von Pheno arbj

o _ S Folsaufe L entgegenwnken o
Beta-Blocker Niacin Hohe Dosen Niacin kinnen die biutdruck
’ senkende Wirkung von Beta-Blockern ver-
stirken.

“Verminderte. Vitariin-B, -Resarption un
vermsnderter Folsaure und Vitami
piegelim Blut ' .
“i . sAchtung: Stergende Homocystein-Sp
- ‘'ohne Gabe von Vitamin B,,. B, und Fols
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Anhang i Medikament-Ndhrstoff-interaktion

Butyrophenone ' Niacin, Mangan Beeintrdchtigter Vitamin- und Coenzym-
(Haloperidot®) - Coenzym Q1o Q1o -Stoffwechsel.
tor : Vit | ) 'h"hter Vltamm CBedarf .

Vitamin D, Biotin, _
Folsdure, Vitamin B, ,,
Kalzium

Carbamazepin

Carbutamid Kalium | Erhéhte renale K-Ausscheidung.

Chinidin

Chlorambucit . Vitamin B - Erhdhte renale Vitamin-B,-Ausscheidung.

Chlorpromazin Riboftavin (Vitamin Erh&hte renale Ausscheidung, metaboli-

B,), Coenzym Qio scher Antagomsmus

Cimetidin _ - Vitamin B, | Verminderte Vitamin-B_,-Resorption,

Eisen verminderte Fe-Resorption.

Vitamin D ~ Hemmung der Vitamin D- Aktlwerung
Kalzium Hypokalzamie,

Zink ' Verminderte Zinkresorption.

Folsaure Verminderte Folsdureresorption.

129 - Verminderte Vitamin/Mineralstoff-Resorp- -

Clofibrat - S : Vltamm B Carotm
a - Eisen . tion.
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'Medikament . ,_ﬁ;'___.Nahrst"'fe '{Bemerkung zurlnteraktlon
Colchicin - ~ Vitamin A, D, E K B12 Verminderte Vitamin- Resorptlon
‘und Beta-Carotin :
Kalzium Verminderte Kalzium-Resorption.
Kalium, Natrium Erhéhte Ausscheidung (via Stuhl).
Magnesium Erhdhte renale Mg-Ausscheidung.

Colestyramin Vitamin A, D, E, K, B Verminderte Vitamin/Mineralstoff-

* 1z

und Beta-Carotin, Resorption.

Folsdure, Eisen

Corticosteroide

Cyclophosphamid Vitamin B,

Diazoxid © Natrium Verminderte renale Na-Ausscheidung,
fuhrt zu Na-Ubersittigung.

. Digitalisderivate. - "‘“=al|um Magne51”“
B ..~ Kalzium, Phosphor, _

-rh‘ohte renale Ausscheldung
o Yitamin B,

Dimercaprol Zink, Kupfer Erhdhte renale Mineralstoff-Ausschei-
f : " dung.

'_ ‘_‘:Zin_l_g,uK.u-:fe.r‘ ‘_ i “Erhohte 'rena_l_é Zn- und Cu';Au;gs:s{_;:he‘idi‘m}

Kaliumschonende Kalium, Kalzium, Zink  Verminderte renale Ausscheidung.
Diuretika, (z. B. "~ Magnesium Verminderte renale Mg-Ausscheidung.
Triamteren®) Folsdure Metabolischer Antagonismus.
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Anhang [H: Medikament-N&hrstoff-Interaktion

Schlingendiuretika Kalium, Natrium, Erhthte renale Ausscheidung.
(z.B. Lasix® Magnesium, Kalzium, .

Zink, Vitamin B, B, C.
WitaminE - Erhohte Vitamin-E-Oxidation.

EDTA (Ethylendlammu Eisen - ~ Verminderte Fe-Resorption.
tetraacetat) Zink " Erhéhte renale Zn-Ausscheidung.

Fasern (z.B.Meta-  Beta-Carotin, Ribo- Vérminderte Resorption.
mucil®). ~ flavin (Vitamin B,),
Zink, Eisen, Kupfer,

Mangan

Glutethimid Vitamin D

Guanidin . - Vltamm Bu, Folsaure o Vermlnderte Resorptlon
Coenzym Q10 : ‘Achtung Ste:gende Homocystem Splegelf

Halopendoi ' - Vitamin E Vitamin E schiitzt vor Haloperidol-Toxizitt.
Tyrosin Blockiert Umwandlung von Tyrosin in Do- -

pamin. Parallele Gabe von 13 gTy'rosin
kann glinstig sein.
Coenzym Q1o Storung der Coenzym-Q1o- Synthese

Ifosfamid L-Carnitin ~ Erhhte Carnitin-Ausscheidung.
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' Medlkament !;Nahrstoffe

Indomethacin : Folsdure, Hemmung von Folsaure Enzymen
Eisen Komplexierung des Eisen-lons an Enzym-
stellen.
Aminosduren - Verminderte Aminosduren-Resorption.

interleukin-2 Vitamin C

_ e SR _rhohte Zn-AUSSCheIdUng
Katiumchlorid Vitamin B,, Vermmderte Vitamin-B,,-Resorption.
-Kaplin T Rlboflavm

- . . o : *1':(V|tamm Bz) REs L : ey
Ketoconazol Magnesium Wenn gemeinsam verabreicht, kdnnen die
Magnesium-Supplemente die Resorption
von Ketoconazol vermindern.

: ?Vji\/ermmde-r'_te-Rlbof_l'av.m-._R_eso-r;pt_lo__n_j.- -

Erhhte Vitarnin-C- Oxldatlon gesenkt
tamin-C- -Spiegel in Plasma und teuke
ten. BeemtrachtlgterVltamm-Metabo
lismus.

] :Kontrazep' iva, itamir
. '(Ostrogen-p ,
. ‘teron-Kembinatioite B,, B,

- Folsdure - Gestorte Folsdure- Utlhsat[on Achtung
PR Erhohte Homocystein-Spiegell =~ -
. Magnesium, Kalzium Erhohter zelluldrer Bedarf; niedrigere
o B - Kalzium- und Magnesium-Spiegel.
"'Tyrosm e Ernjedrigte Hirn- und Plasma-Spiegel. -
‘Mangan, ka “Senkt Mn- und Zn-Spiegelim Blut. _
“. -Carotinoide ' “Vermehrte Umwandlung zu Vitamin A, -
. Tryptophan - . ;_-___.Vermehrte Umwandlung zu Niacin. -+,
- Yitamin A, Elsen “ ‘Erhéhter Blut-Spieget, vermmderter -
“Kupfer, oo -.{Bedarf
Laxanzien Vitamin A, D, E, Kund  Verminderte Vitamin-Resorption.
Beta-Carotin

Kalzium, Phosphor Erhohte Verluste.
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Anhang [{l: Medikament-Nahrstoff-Interaktion

Levodopa Vitamin By Verminderte Wirkung von Levodopa, wenn
hohe Dosen von Vitamin B, verabreicht
werden.

Pantothensaure Verminderte Wirkung von Levodopa, wenn
hohe Dosen von Pantothensdure verab-
_ reicht werden.
Kalium Erhthte renale Verluste.
SAMe (S-Adenosyl- Erniedrigte Spiegel in der Cerebro-spinal-

Methionin) Fliisigkeit.

Mercaptopurin : Pantothensdure Metabolischer Antagonismus.
Zink Erhohter Zink-Bedarf.

Mineralol (Laxanzien)  Vitamin A, D, E, K Verminderte Vitamin—Resorption.‘
’ und Beta-Carotin '

Phosphor, Kalzium- Erhdhte Verluste.

Muskelrelaxanzien

Natriumnitroprussid
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Anhang

| Neurole.ptika .

Coenzym Q10
Vitamin B,

Interaktlo

Thiamin (Vit_ém'in B) Vermmderte Thlamm Resorptlon und er-

hihte Thiamin-Ausscheidung.
Storung der Coenzym-Qi0-Synthese.
Erhghter Bedarf.

Omeprazol Vitamin B,,

Verminderte Vitamin-B,,-Resorption.

| p-Aminosalicylsdure
Eisen
Kalium

Natrlum Vltamm C

Paraffinsl Vitamin A, D, E, K~
und Beta-Carotin

Vitamin B,,, Folsdure, Verminderte Vitamin- und Eisen-Resorption.

Erhdhte renale K-Ausscheidung.
Erhohter Bedarf.

Pentamidin Folséure
Magnesium

- “Phenothiazin’

L :':_Rlbof[avm (Vltamln

.« Metabolischer Antagonismus.
Erhohte renale Verluste.

. emtrachtigter szoﬂavm?

-e'-‘B) S It d erhihte:renale Aussche
’ : ;-V-Co.enz_ym-_QiG;j; SR ‘Stérung von Coenzym- Q1o A tivitaten, i -
Phenylbutazon Kalium Erh&hte renale K«Ausscheldung
Folsdure Beeintrdchtigte Folsdure- Utlllsatlon
Phenytom o Foisaure :':E‘Vermmderte Folsaure- Resorptlo': und
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Anhang {il: Medikament-Ndhrstoff-Iinteraktion

Vitamin B,, " Gesenkter Vitamin-B,,-Serumspiegel. .

Phenytoin

Biotin, Vitamin B, Reduzierter Serumspiegel.

Magnesium . Gesenkter Mg-Serumspiegel.

Vitamin D, K Vermehrter Abbau von 25-OH-Vitamin D
~und Vitamin K. . '

Vitamin B, 3 Hohe Dosen von Vitamin-B,-Supplemen-

ten knnen den Katabolismus von
Phenytoin erhéhen.

Kalzium . Verminderte Ca-Resorption.
Zink - -Erhshter Bedatf.

Kupfer ' Erhhter Cu-Spiegel im Serum.

Probenecid - | ~ Riboflavin ' - Verminderte Riboflavin- und Aminosiure-
" ({vitamin B,), Amino- - Resorption.
" sguren, Kalzium, - ‘Erhdhte renale Ausscheidung.

Magnesium, Natrium, .
© Kalium: S

die 'V
Rifampicin Vitamin D . Mikrosomaler Abbau in der Leber zusam-
SR men mit erhShtem Abbau von 25-OH-Vita-
min D. n
Kalzium Verminderte Ca-Resorption aufgrund von

verminderte_; Aktivitit des Vitamin D.

Salicylate (Acetyl- . Vitamin A, B, Verldngerter Vitamin-Abbau im Serum. = -
salicylsédure) Vitamin C ~ Verminderte Vitamin-C-Resorption, ver-

~ minderte Vitamin-C-Aufnahme in Leuko-
zyten und gesenkter Vitamin-C-Spiegel im -
Blutplasma und in den Blutpldttchen; er-
héhte renale Vitamin-C-Ausscheidung.
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Salicylate S VitaminK | Wirkungshemmung.

Eisen : Versteckte Magen-Darm-Blutungen er-
N htéhen den Eisenverlust.
Folsdure Gesenkter Folsaure Sp:egel im Serum.

atlne blockie:re

Stickstoffoxid ~ VitaminB,, Erhdhte Vitamin-Bm'-Oxidation und er-
(Lachgas) hohter Katabolismus.

_"erte Folsatre: Resorptmn T

Tannin (Tee) Thiamin (Vitamin Verminderte Thiamin-Resorption, vermin-
B1}, Eisen derte Eisen-Resorption

_:-:rlen) Vitamin- Blldung ' VoL
:-_’Erhohte renale Vitamin-. und Ammosau :
ren -Ausscheidung. "

‘V:

i _"_{sauren : _
Theophyilin Vitamin B, Metabolischer Antagonismus.
Vitamin B

‘Erhohte renale Vltamm-Ausscheldung
Erhohte renale Mineral- Ausscheldung
Hemmung der Enzym- Akt:wtat

| Thiazid-Diuretika "~ - Vi

Hypophosphatamle
AZink: © .. ‘Hyperzinkurie, -
- *Kahum Natnum - " Verminderte renale Ca- Ausscheldung, ;
o _‘iM_agne,s_tum Zink . kann erhdhten-Kalzium- Blutwert verur
“Kalzium . “sachen. :

590




Anhang tll: Medikament-Nahrstoff-interaktion

. Medikament

" Thyrogn.

Literatur ‘
ADA: Handbook on Drug and Nutrient Interac-

tions. Ameérican Dietetic Association, Chicago
1994.

Grober, U.: Orthemolekulare Medizin - Ein Leit-

© faden fiir Apotheker und Arzte. Wissen-

- schaftl. Verlagsgeselischaft mbH, Stuttgart
2002. o

Knapp, H.: Nutrient-drug interactions. In: Zieg-

ler, E.E,, Filer, LE (Eds.): Present Knowledge

in Nutrition, ILSI Press, Washington/DC 1996.

. Verminderte Riboflavin-Resorption wegen

| Bemerkung zu

beschleumgter Darmpassage.
"Metabollscher Antagomsmus

etab 'llscher Antagomsmus und verm;n-
ert ,Fo'i‘saure Resorption. =~ .
Hemmu\ng‘der endogenen Vltamm Syn-
these (Darmbakterien). -

Pelton, R, LaValle, J.B., et al.: Drug-induced nu-
trient depletion Handbook, 2™ edition. Lexi-
Comp., Hudson, Ohio 2001.

Roe, D.A.: Diet, nutrition and drug reactions. In:

" Shils, M.E.; Olsom, J.A., Shike, M. (Eds.): Mo-
dern Nutrition in Health and Disease. Lea &
Febiger, Philadelphia/PA 1994.

Thomas, J.A.: Drug-nutrient interactions. Nutr.
Rev. 53 (1995) 271.

Werbach, M.R.: Foundations of Nutritional Me-
dicine. Third Line Press, Tarzana/CA 1997.

591




