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Immunrekonstitution nach allogener Stammzelltransplantation

Autor (Vorname Nachname) Fußzeile (Titel der Präsentation) 3

Ogonek J et al. Front Immunol 2016



Einflussfaktoren
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Ogonek J et al. Front Immunol 2016

• Konditionierung
• Grunderkrankung
• Remissionsstatus
• Komorbiditäten
• CMV-Status Spender und Empfänger
• Transplantat
• HLA-Matching
• GvHD
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Diagnostics

Screening for
• HBV (anti-HBc antibodies, HBs antigen, nucleic acid testing)
• HCV (anti-HCV, nucleic acid testing)
• HEV (nucleic acid testing)
• HIV (HIV1/2 antibodies, nucleic acid testing)
• Anti-delta if HBsAg positive

Yes
• it is the law by the way

HBsAg and/or anti-HBc positive: HBV nucleic acid testing for ≥ 6 months after SCT Yes, or virustatic

Elevated liver enzymes: HEV nucleic acid testing Yes

Routine screening for CMV viremia Yes

Routine screening for HSV, VZV, EBV, HHV6, serum galactomannan antigen, serum 1,3-β-D-
glucan, blood cultures in asymptomatic afebrile patients

No



Antibiotikaprophylaxe?

• Kein Überlebensvorteil in prospektiven Prüfungen

• Interaktionen

• Rote Hand Briefe zu ZNS-UAW

• Auswirkung auf Mikrobiom

• Neutropenie nach allogener Stammzelltransplantation 
nicht immer sooo langdauernd

• Daten zu Vorteil antibiotischer Prophylaxe sehr alt
• Geringere Awareness damals

• Schnellere Reaktionen, kleinere Zimmer etc. bessere 
Versorgungssituation heute

• Reduzierte Inzidenz bakterieller Infektionen bei 
prolongierter Neutropenie

• Fieberfreiheit bei prolongierter Neutropenie
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Antibiotikaprophylaxe im historischen Vergleich
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Toenges et al. ASH 2022



Virustatika

• Aciclovir für „365 Tage“

• CMV?
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Preemptive Therapy
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Chen et al. Blood 2018



Letermovir

• Zulassung Prophylaxe Erwachsene seropositive Empfänger einer allogenen Stammzelltransplantation

• Zulassung Tag 0 (spätestens Tag 28) bis Tag 100, bei hohem Risiko länger

• Dosierung 240 mg bei Immunsuppression mit Ciclosporin A, 480 mg sonst
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Aspergilluswirksame Antimykose prolongierte Neutropenie/ schwere GvHD
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Antimykotische Prophylaxe gegen Aspergillus und gegen Candida

empfohlen
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Zusammenfassung

• Lokale Gegebenheiten respektieren

• Surveillance

• Antibiotische Prophylaxe

• Prophylaxe mit Aciclovir und Letermovir

• Aspergilluswirksame antimykotische Prophylaxe

• Pneumocystisprophylaxe mit Cotrimoxazol oder Pentamidin oder Atovaquon
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