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1 Wechselwirkungen

1.1 Beeinflussung der Wirkung von Sunitinib durch andere Arznei­
stoffe

Sunitinib wird nach oraler Resorption metabolisiert und der Hauptmetabolit (74–87 % einer aus­
geschiedenen Dosis) ist ebenfalls zytostatisch wirksam. In der Leber wird Sunitinib hauptsäch­
lich durch das CYP3A4-Enzym zu seinem primären aktiven Metaboliten SU12662 metabolisiert, 
der durch CYP3A4 in mehrere inaktive Verbindungen umgewandelt wird. Die Verabreichung von 
potenten CYP3A4-Hemmern kann die Konzentrationen und Wirkung von Sunitinib erhöhen. Die 
gleichzeitige Behandlung mit Elbasvir/Grazoprevir kann die Wirkungen von Sunitinib ebenfalls 
verstärken.

Die gleichzeitige Gabe von CYP3A4-Induktoren kann die Konzentrationen und Wirksamkeit von 
Sunitinib verringern. Die gleichzeitige Einnahme von Epigallocatechin-3-Gallat, einem Hauptbe­
standteil von grünem Tee, kann die Bioverfügbarkeit von Sunitinib verringern.

1.2 Arzneistoffe, welche die Nebenwirkungen von Sunitinib verstärken

Bei gleichzeitiger Behandlung mit QT-Zeit verlängernden Arzneistoffen können sich die kardio­
toxischen Effekte der Arzneistoffe additiv verstärken und die Inzidenz von Herzrhythmusstörun­
gen vom Typ Torsade de pointes kann zunehmen.

1.3 Beeinflussung der Wirkung anderer Arzneistoffe durch Sunitinib

Die Behandlung mit Sunitinib kann die Wirksamkeit von Levothyroxin beeinträchtigen.

1.4 Einfluss der Nahrungsaufnahme auf die Bioverfügbarkeit von 
Sunitinib

Nahrung har keinen Einfluss auf die Bioverfügbarkeit von Sunitinib.

1.5 Einfluss von Magen-pH-modulierenden Arzneistoffen auf die 
Bioverfügbarkeit von Sunitinib

Über eine mögliche Beeinflussung der Bioverfügbarkeit von Sunitinib durch Magen-pH-modulie­
rende Arzneistoffe liegen keine klinisch relevanten Untersuchungsergebnisse vor.

https://www.onkopedia.com/onkopedia/de/hinweise/erstellung-von-leitlinien-1
https://www.onkopedia.com/onkopedia/de/hinweise/interessenskonflikte
https://www.onkopedia.com/resolve-link?uid=032d2f6f9b054ec1abfa35978e8a8706&path=onkopedia%2Fde%2Fonkopedia%2Fguidelines%2Farzneimittelinteraktionen&document_type=guideline&language=de&guideline_topics=202&area=onkopedia&chapter=3.8
https://www.onkopedia.com/resolve-link?uid=032d2f6f9b054ec1abfa35978e8a8706&path=onkopedia%2Fde%2Fonkopedia%2Fguidelines%2Farzneimittelinteraktionen&document_type=guideline&language=de&guideline_topics=202&area=onkopedia&chapter=3.8
https://www.onkopedia.com/resolve-link?uid=032d2f6f9b054ec1abfa35978e8a8706&path=onkopedia%2Fde%2Fonkopedia%2Fguidelines%2Farzneimittelinteraktionen&document_type=guideline&language=de&guideline_topics=202&area=onkopedia&chapter=3.8
https://www.onkopedia.com/resolve-link?uid=032d2f6f9b054ec1abfa35978e8a8706&path=onkopedia%2Fde%2Fonkopedia%2Fguidelines%2Farzneimittelinteraktionen&document_type=guideline&language=de&guideline_topics=202&area=onkopedia&chapter=3.8
https://www.onkopedia.com/resolve-link?uid=032d2f6f9b054ec1abfa35978e8a8706&path=onkopedia%2Fde%2Fonkopedia%2Fguidelines%2Farzneimittelinteraktionen&document_type=guideline&language=de&guideline_topics=202&area=onkopedia&chapter=4.1
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2 Maßnahmen

Bei gleichzeitiger Behandlung mit Arzneistoffen, welche die QT-Zeit verlängern können, ist eine 
engmaschige elektrokardiographische Kontrolle angezeigt. Bei Patienten, die Schilddrüsenhor­
mone und Sunitinib benötigen, sollen die TSH-Werte engmaschig überwacht werden. Die Kom­
bination mit potenten CYP3A4-Induktoren respektive CYP3A4-Hemmern sollte vermieden wer­
den. Patienten unter Antikoagulanzien (z.B. Phenprocoumon, Acenocoumarol, DOAKs) sollten 
regelmäßig durch ein großes Blutbild (Thrombozyten) hinsichtlich Gerinnungsfaktoren (PTT/INR) 
kontrolliert werden.
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1 COI: Conflict of Interest, Interessenkonflikt; -- kein Interessenkonflik
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