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In der Behandlung von Krebserkrankungen kommen vor
allem drei Methoden zum Einsatz: Operationen,
medikamentose Behandlung (Chemotherapie und / oder
Hormontherapie) und Strahlentherapie. Vielleicht haben
Sie aber auch schon einmal von
Knochenmarktransplantationen gehort. Sie werden auch als
Blutstammzelltransplantationen  oder  hdmatopoetische
Stammzelltransplantationen bezeichnet. Diese Form der
Stammzelltransplantation ~ wird vor allem bei der
Behandlung der verschiedenen Formen von Blutkrebs
eingesetzt.

Eine Stammzelltransplantation allein ist zundchst keine
Krebsbehandlung im eigentlichen Sinne. Sie dient vielmehr
dazu, lebenswichtige Blutstammzellen zu ersetzen, die
durch eine hochdosierte Chemotherapie zerstért werden.
Dadurch ist es moglich, Chemotherapien deutlich hoher zu
dosieren und Krebserkrankungen zu behandeln, bei denen
andere Therapien nicht erfolgreich waren. Manche Formen
der Stammzelltransplantation kénnen aber auch helfen,
Krebszellen direkt zu bekdmpfen, indem die Spenderzellen
gegen die nach der Chemotherapie noch iibrigen
Krebszellen aktiv werden.

Im Gegensatz zur Transplantation von Koérperorganen ist
bei einer Stammzelltransplantation keine Operation
notwendig, sondern es wird — dhnlich wie bei einer
Bluttransfusion — (ber einen Tropf eine die Stammzellen
enthaltende Flussigkeit in den Korper geleitet. Der Eingriff
ist aber nicht harmlos, im  Gegenteil: Eine
Stammzelltransplantation ist kdrperlich und emotional sehr
belastend und kann ernsthafte, teilweise lebensbedrohliche
Komplikationen nach sich ziehen. Vielleicht sind Sie schon
mit einer Chemotherapie und / oder Bestrahlung behandelt
worden und haben erfahren, wie kriftezehrend und
belastend eine solche Behandlung sein kann. Auch die Zeit
nach einer Stammzelltransplantation ist fiir die Betroffenen
und ihre Familien hiufig mit Unsicherheit und Angsten
verbunden.

Es gibt mehrere verschiedene Arten von
Stammzelltransplantationen, sodass es schwierig sein kann,
den Uberblick zu behalten. In diesem Merkblatt erkldren
wir, welche Arten es gibt und worin sie sich unterscheiden.
Aullerdem erfahren Sie, welche Nebenwirkungen und
Komplikationen auftreten konnen und wie Betroffene mit
der intensiven Behandlung zurechtkommen. Einen raschen
Uberblick zur Stammzelltransplantation und anderen
Krebsbehandlungen finden Sie hier (URL:

Was sind eigentlich Blutstammzellen?

Das menschliche Blut besteht ungefdhr zur Halfte aus
einem flussigen Anteil (dem Blutplasma) und zur Halfte
aus Blutzellen. Im Wesentlichen gibt es drei verschiedene
Arten von Blutzellen:

+ Die roten Blutkorperchen (Erythrozyten) transportieren
Sauerstoff und Kohlendioxid.

» Die weillen Blutkorperchen (Leukozyten) schiitzen
den Korper vor Krankheitserregern.

+ Die Blutplattchen (Thrombozyten) helfen bei der
Blutgerinnung und der Heilung von Wunden.

Hier (URL:
http://www.gesundheitsinformation.de/index.610.de.html)
konnen Sie mehr ber die einzelnen Blutzellen und ihre
Aufgaben erfahren.

Blutzellen haben nur eine kurze Lebensdauer. Je nach
Typ sterben sie nach einigen Tagen bis Monaten ab.
Daher ersetzt der Korper eines erwachsenen Menschen
pro Tag viele Milliarden Blutzellen, vor allem rote
Blutkdrperchen.  Diese  Aufgabe ibernehmen die
Blutstammzellen (kurz: Stammzellen). Sie sind sozusagen
die ,Mutter” aller Blutzellen, aus denen alle anderen
Blutzellen heranreifen. Die Stammzellen befinden sich
hauptsdchlich im Knochenmark, einige auch im Blut
selbst. Das Knochenmark ist ein schwammartiges
Gewebe, das sich im Inneren bestimmter Knochen, zum
Beispiel der Hiiftknochen, befindet.

Damit der Korper ber ausreichend Blutzellen verflgt,
teilen und reproduzieren sich die Stammzellen stindig.
Das bedeutet, dass bei der Teilung einer Stammzelle
immer zwei neue Zellen entstehen: eine neue Stammzelle
sowie eine weitere Zelle, die sich Uber verschiedene
Zwischenstufen zu  einem  weiflen oder roten
Blutkorperchen oder Blutpldttchen ausbildet. Wenn die
Blutzelle ausgereift ist, wandert sie vom Knochenmark ins
Blut.

Was ist eine Blutstammzelltransplantation?

Eine  Stammzelltransplantation ~ kann  aus  zwei

http://www.gesundheitsinformation.de/krebsbehandlungen.708.56.defsthigdenen Griinden erwogen werden: Zum einen, um
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Blutstammzellen zu ersetzen, die geschddigt sind und
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nicht mehr richtig funktionieren. Dies ist zum Beispiel bei
der aplastischen Andmie der Fall, einer sehr seltenen
Bluterkrankung, bei der nicht ausreichend Blutzellen
produziert werden. Zum anderen kann sie bei der
Behandlung von bosartigen Erkrankungen, also bei
bestimmten Krebsformen wie beispielsweise Leukdmien in
Kombination mit einer hochdosierten Chemotherapie
eingesetzt werden. Dieses Merkblatt beschiftigt sich mit
der  Stammzelltransplantation ~ im  Rahmen  einer
Krebsbehandlung.

Die meisten Krebserkrankungen werden mit einer
Operation, Chemotherapie und / oder Strahlentherapie
behandelt. Manchmal gelingt es jedoch nicht, den Krebs
mit einer herkdmmlichen Behandlung erfolgreich zu
therapieren.  Dann  konnte unter anderem eine
Stammzelltransplantation infrage kommen. Dabei handelt
es sich genaugenommen um eine hochdosierte
Chemotherapie, bei der anschliefend Blutstammzellen
transplantiert werden. Die medizinisch exakte Bezeichnung
hierfir lautet ,hdmatopoetische Stammzelltransplantation”
(HSZT). ,Hamatopoetisch” bedeutet ,blutbildend”.

Durch eine hochdosierte Chemotherapie werden die
Stammzellen im Knochenmark vollstindig oder so
weitgehend zerstort, dass diese Therapie nur angewendet
werden kann, wenn dem Korper unmittelbar danach
gesunde Blutstammzellen zugefiihrt werden.

Welchen Nutzen kann eine Stammzelltransplantation
haben?

Fir bestimmte Formen der Stammzelltransplantation ist
durch aussagekraftige Studien belegt, dass sie das Leben
von Menschen mit bestimmten Krebserkrankungen
verldngern, teilweise sogar helfen konnen, eine
Krebserkrankung zu tGberwinden. Dies gilt zum Beispiel fir
die Transplantation von Stammzellen verwandter Spender
bei bestimmten Formen der akuten Leukdmien. Eine
allgemeingiiltige Aussage Uber den Nutzen und Schaden
von Stammzelltransplantationen ist an dieser Stelle jedoch
nicht moglich, da es im Einzellfall von verschiedenen
Faktoren abhéngt, ob jemand von einer
Stammzelltransplantation profitieren kann. Mit
spezialisierten Arztinnen und Arzten kénnen Sie dariiber
sprechen, wo die Vor- und Nachteile einer
Stammzelltransplantation in Threm persénlichen Fall liegen.

Wann kommt eine Stammzelltransplantation infrage?

Eine Stammzelltransplantation ist eine sehr belastende und
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risikoreiche Behandlung, die mitunter zu
lebensbedrohlichen Komplikationen fiihren kann. Daher
wird sie in der Regel nur eingesetzt, wenn andere
Behandlungen nicht erfolgreich waren oder die
Wahrscheinlichkeit fiir einen Rickfall hoch ist. Ob eine
Stammzelltransplantation ~ moglich  ist,  hdngt von
verschiedenen Faktoren ab, zum Beispiel vom Alter und
dem Gesundheitszustand eines Menschen und davon, ob
gegebenenfalls eine geeignete Stammzellspenderin oder
ein geeigneter Stammzellspender zur Verfligung steht.
Auch  wenn eine  Stammzelltransplantation  aus
medizinischer Sicht mdglich ist, ist es sinnvoll, sich
zundchst Uber die Vor- und Nachteile einer solchen
Therapie zu informieren und sich dann zu entscheiden.

Wie lduft eine Stammzelltransplantation ab?

Vor einer Stammzelltransplantation fiihren Arztinnen und
Arzte eine Reihe von Tests durch, um ein genaues Bild
von der Erkrankung zu bekommen und sicherzugehen,
dass der Gesundheitszustand der Patientin oder des
Patienten eine Stammzelltransplantation erlaubt. Zudem
wird ein zentraler Katheter in eine der grolen Venen
gelegt (zentraler  Venenkatheter). Uber diesen
Venenkatheter werden unter anderem  Blutproben
entnommen, die Chemotherapie verabreicht und die
Stammzellen Gbertragen.

Die Behandlung selbst beginnt in der Regel mit einer
sogenannten Konditionierungstherapie, bei der durch eine
Hochdosis-Chemotherapie und  gegebenenfalls  eine
Strahlentherapie moglichst alle Krebszellen im Korper
zerstdort  werden. Bei einer Transplantation von
Stammzellen  einer  anderen  Person  hat die
Konditionierungstherapie auflerdem eine weitere wichtige
Funktion: ~Sie unterdriickt die Immunabwehr der
Empfiangerin oder des Empfangers und sorgt so dafiir, dass
der Korper die transplantierten Spenderzellen moglichst
nicht abstdllt. Durch die Konditionierungstherapie
werden auch alle oder ein Grofteil der Stammzellen im
Knochenmark zerstort.

Um die zerstorten Stammzellen zu ersetzen, werden dem
Korper nach der hochdosierten Chemotherapie neue
Stammzellen zugefiihrt. Die Stammzellen werden -
dhnlich wie bei einer Bluttransfusion — tiber einen Tropf
in eine Korpervene Ubertragen. Sie wandern innerhalb
weniger Tage in das Knochenmark und beginnen dort,
neue Blutzellen zu bilden. Innerhalb von vier Wochen
werden in der Regel wieder ausreichend Blutzellen
produziert. In der Zwischenzeit kénnen dem Korper tber
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Transfusionen rote Blutkdrperchen oder Blutplittchen
zugeflihrt werden.

Welche Arten der Stammzelltransplantation gibt es?

Fir eine Stammzelltransplantation  konnen  eigene
Stammzellen verwendet werden oder die einer anderen
Person. Hier besteht ein wichtiger Unterschied, denn die
Transplantation von Stammzellen einer Spenderin oder
eines Spenders birgt besondere Risiken. Dariiber hinaus
gibt es einige neuere Methoden.

Bei einer autologen Stammzelltransplantation werden
eigene Stammzellen verwendet

Bei der Transplantation eigener Stammzellen werden dem
Korper vor der Konditionierungstherapie Stammzellen
entnommen und eingefroren. Nach der
Konditionierungstherapie werden sie in den Korper zuriick
transplantiert. Dies setzt voraus, dass vor der Entnahme der
Stammzellen moglichst keine Krebszellen mehr im Korper
sind. Daher wird bei einer autologen
Stammzelltransplantation bereits vor der Entnahme der
Stammzellen eine Chemotherapie notig. Der grofe Vorteil
der autologen Stammzelltransplantation besteht darin, dass
sich die Stammzellen in jedem Falle mit dem Korper
vertragen. Auch wenn nicht komplett ausgeschlossen
werden kann, dass mit den Stammzellen auch wieder
einige kranke Zellen in den Korper gelangen, kann diese
Therapie bei einigen Menschen trotzdem erfolgreich
angewandt werden.

Bei einer allogenen Stammzelltransplantation werden
Stammzellen einer anderen Person verwendet

Eine Transplantation von Stammzellen einer Spenderin
oder eines Spenders lauft dhnlich ab wie eine autologe
Stammzelltransplantation. Sie hat zwei Vorteile, aber auch
einen grofen Nachteil: Die Vorteile bestehen darin, dass
mit den Stammzellen auch bestimmte Abwehrzellen der
Spenderin oder des Spenders libertragen werden, die im
Korper der Empfangerin oder des Empfangers dabei helfen
kénnen, eventuell noch vorhandene Krebszellen zu
bekdmpfen. Diese glinstige Wirkung heilSt
Transplantat-gegen-Krankheit-Reaktion (engl.
Graft-versus-Disease-Effect). =~ Zudem  konnen  keine
Krebszellen lbertragen werden, da die Stammzellen von
einer gesunden Person gewonnen wurden.

Der Nachteil von Spenderstammzellen ist, dass
Abwehrzellen der Spenderin oder des Spenders, die
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mittransplantiert werden, sich maoglicherweise gegen
Gewebezellen im Korper der Empfdngerin oder des
Empfingers richten. Eine solche Abstollungsreaktion wird
Transplantat-gegen-Wirt-Reaktion (engl.
Graft-versus-Host-Disease) genannt. Sie kann zu Schéden
vor allem an der Haut, dem Darm und der Leber fiihren.
Die akute Transplantat-gegen-Wirt-Reaktion wird in vier
Schweregrade unterteilt. Eine leichte AbstoBungsreaktion
(Grad 1) fuhrt zum Beispiel zu Hautausschldgen, hat aber
keinen Einfluss auf den Erfolg der Transplantation.
Schwerere AbstoBungsreaktionen (Grad 2 und hoher)
konnen hingegen stdrkere Beschwerden auslésen und
mitunter lebensgefdhrlich sein. Sie erfordern eine
intensive Behandlung.

Manchmal hélt die AbstoBungsreaktion an oder tritt erst
nach einigen Monaten auf. Dann spricht man von einer
chronischen Transplantat-gegen-Wirt- (Empfanger) oder
Graft-versus-host-Reaktion ~ (GvHD). Sie ist eine
entzlindungsdhnliche Immunreaktion von Geweben der
Empfiangerin oder des Empfiangers. Sie beeintrachtigt zwar
nicht die Produktion neuer Blutzellen, kann aber
verschiedene schwerwiegende und sehr belastende
Beschwerden auslosen wie Probleme beim Atmen,
Gelenkschmerzen, Durchfall und Schleimhaut-, Haut-
oder Augenbeschwerden. Aullerdem koénnen andere
Organe wie die Leber betroffen sein. Eine chronische
AbstoBungsreaktion kann eine léngerfristige
Medikamenteneinnahme erforderlich machen.

Um eine schwere Abstofreaktion mdglichst zu
verhindern, ist es wichtig, dass Spender und Empfinger
der Stammzellen in bestimmten Gewebemerkmalen
moglichst gut Ubereinstimmen. Im Idealfall stehen
Stammzellen eines eineiigen Zwillings zur Verfligung, der
identische Gewebemerkmale hat. Dies ist allerdings nur
selten der Fall. Als eine Alternative dazu konnen
Stammzellen naher Verwandter verwendet werden. Wenn
keine geeigneten verwandten Spender zur Verfligung
stehen, konnen auch Nicht-Verwandte Blutstammzellen
spenden. Auch hierbei gilt, dass die Gewebemerkmale so
gut wie moglich mit denen der Empfingerin oder des
Empfingers Ubereinstimmen sollten.

Um eine Spenderin oder einen Spender zu finden, dessen
Stammzellen sich gut fiir eine Transplantation eignen,
sind mehrere nationale und internationale Datenbanken
aufgebaut worden. Dort koénnen sich Menschen, die
Stammzellen spenden mochten, registrieren lassen. In
Deutschland werden beispielsweise Uber die Deutsche
Knochenmarkspenderdatei (DKMS) geeignete
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Spenderinnen und Spender vermittelt. In dieser Datei sind
die Angaben zu lber 2 Millionen freiwilliger Spenderinnen
und Spender gespeichert. Die Zusammenarbeit zwischen
den verschiedenen nationalen und internationalen
Datenbanken wird vom Zentralen Knochenmarkspender
Register Deutschland (ZKRD) in UIm koordiniert.

Eine Variante der allogenen Stammzelltransplantation ist
die sogenannte dosisreduzierte Behandlung, auch oft als
nicht-myeloablative Stammzelltransplantation bezeichnet.
Dies bedeutet, dass die Chemotherapie so dosiert wird,
dass die Stammzellen im Knochenmark der Empfangerin
oder des Empfiangers nicht komplett zerstort werden. Das
Problem dabei ist, dass ein Teil der Tumor- oder
Leukdmiezellen im Koérper verbleibt. Man hofft jedoch,
dass bestimmte Abwehrzellen der Spenderin oder des
Spenders, die bei der Stammzelltransplantation mit
Ubertragen werden, verbliebene kranke Zellen zerstoren.
Die nicht-myeloablative Behandlung ist fir den Korper
weniger belastend und hat ein geringeres Risiko fir
Komplikationen. Sie wird vor allem bei Menschen
eingesetzt, bei denen eine komplette Zerstérung der Zellen
im Knochenmark ein sehr hohes Komplikationsrisiko birgt.

Aufbereitete Stammzellen

Sowohl bei einer autologen als auch bei einer allogenen
Stammzelltransplantation besteht das Risiko, dass das
Transplantat  Zellen enthdlt, die den Korper der
Empfangerin oder des Empfdngers schadigen konnen:
Inzwischen ist es moglich, die Stammzellen vor der
Transplantation im Labor aufzubereiten und Zellen aus
dem Transplantat zu entfernen, die gefdhrlich werden
konnten. In diesem Fall spricht man von in-vitro (,im
Reagenzglas”) aufbereiteten Stammzellen.

Welche Nebenwirkungen und Komplikationen konnen bei
einer Stammzelltransplantation auftreten und was kann
man dagegen tun?

Jede einzelne Form der Stammzelltransplantation hat
bestimmte Vor- und Nachteile, die im vorherigen Abschnitt
beschrieben wurden. Dariiber hinaus gibt es bestimmte
Komplikationen,  die  bei  allen  Formen  der
Stammzelltransplantation  auftreten  kdnnen und ein
behandlungsbedingtes Sterblichkeitsrisiko. Wie hoch diese
Risiken ~ sind, hdngt wunter anderem von der
Grunderkrankung, und der Therapie ab. Die Ursache dafir
ist vor allem, dass durch die hochdosierte Chemotherapie
praktisch alle eigenen Blutzellen zerstort werden und fir
eine gewisse Zeit ihre Aufgaben im Koérper nicht mehr
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wahrnehmen konnen. Erst wenn die transplantierten
Stammzellen ausreichend reife Blutzellen
nachproduzieren, ist diese Phase vortiber.

Durch die verringerte Anzahl der weilen Blutkdrperchen
wird der Korper besonders anfillig fiir Infektionen. Auch
Bakterien, die natirlicherweise auf der Haut und im
Korper vorkommen und die normalerweise
gesundheitsforderlich sind, konnen Infektionen auslésen.
Um dies zu verhindern, nehmen Menschen zur
Vorbeugung oder Behandlung haufig Antibiotika ein.

Weil durch die hochdosierte Chemotherapie auch die
Anzahl der Blutplattchen zuriickgeht, konnen Blutungen
auftreten, wie zum  Beispiel Zahnfleisch- oder
Nasenbluten. Manchmal kommt es auch zu ernsthafteren
Blutungen. Um dies zu vermeiden, wird die Anzahl der
Plattchen im Blut regelmdfig untersucht. Bei einem
Mangel koénnen dem Korper (Uber eine Transfusion
Blutplattchen zugefiihrt werden.

Auch die Anzahl der roten Blutkdrperchen wird durch die
Behandlung verringert. Dies ist einer der Griinde dafiir,
dass man sich in der ersten Zeit nach der Chemotherapie
sehr mide und erschopft fiihlt. Auch hier besteht die
Moglichkeit, dem Korper durch eine Bluttransfusion rote
Blutkorperchen zuzufiihren, um ihn zu unterstiitzen und
die Symptome der Blutarmut zu lindern.

Durch die unterdriickte Immunabwehr bekommen die
meisten Menschen im Laufe der Behandlung eine
Entziindung im Mundraum (Mukositis). Diese
unerwiinschte Wirkung wird meist von Pilzen ausgel6st
und ist fiir die meisten Menschen sehr unangenehm und
schmerzhaft. Sie kann das Schlucken erschweren und die
Freude am Essen stark beeintrachtigen. Auch Haarausfall
ist eine mogliche Folge der Behandlung.

Andere mogliche Komplikationen sind die bereits
beschriebene  Transplantat-gegen-Wirt-Reaktion,  ein
Verschluss der Lebervenen oder eine Hiftkopfnekrose.
Die Therapie und ihre Konsequenzen konnen insgesamt
sehr belastend sein. Auf Krebsstationen arbeiten teilweise
Psychologinnen oder Psychologen, die Menschen mit
Krebs  bei  solchen  emotionalen  Belastungen
Unterstiitzung anbieten. Eine mogliche Spatfolge der
hochdosierten ~ Chemotherapie ist, dass sie hdufig
unfruchtbar ~ macht.  Frauen und  Mainner  mit
Kinderwunsch bendtigen eine Beratung mit einer
Fachdrztin oder einem Facharzt fur
Reproduktionsmedizin.

www.gesundheitsinformation.de



Gesundheitsinformation.de
UNABHANGIG, OBJEKTIV UND GEPRUFT

Was hilft Menschen, mit der Behandlung umzugehen?

Eine Stammzelltransplantation ist eine korperlich und
emotional sehr belastende Therapie. Betroffene verbringen
viel Zeit im Krankenhaus und sind mit vielen
Untersuchungen und Behandlungen konfrontiert. Das
gesamte Leben dreht sich um die Krankheit und fir die
meisten ist dies eine Zeit voller Angste und Sorgen um die
Zukunft. Dies ist oft nicht nur fir den Einzelnen, sondern
fur die ganze Familie und auch andere Angehorige sehr
belastend. Oft empfinden es Menschen in dieser Zeit als
sehr bereichernd, sich mit Betroffenen oder Angehdrigen
auszutauschen, die in einer &dhnlichen Situation sind,
beispielsweise im Rahmen einer Selbsthilfegruppe. Auch
mit jemandem zu sprechen, der bereits eine erfolgreiche
Stammzelltransplantation hinter sich hat, kdnnte manchen
Menschen dabei helfen, optimistisch zu bleiben und nach
vorn zu schauen. Und nicht zuletzt kann eine
psychoonkologische Unterstiitzung hilfreich sein.

Wegen des erhohten Infektionsrisikos verbringt man die
ersten Tage oder Wochen nach der
Stammzelltransplantation meist in einem isolierten Raum,
um den Korper vor Keimen zu schiitzen. Diese Zeit ist
vielleicht am schwierigsten. Der Ko&rper ist noch sehr
schwach und wegen des Infektionsrisikos ist es nur
eingeschrankt moglich, Besuch zu empfangen. Viele
Menschen fiihlen sich in dieser Zeit machtlos und
ausgeliefert. Es gibt verschiedene Strategien, mit dieser
Situation und bedriickenden Gefiihlen umzugehen. Fiir
manche sind tigliche Routinen in dieser Zeit hilfreich, zum
Beispiel mit Freunden und Verwandten zu telefonieren
oder regelmaRig Briefe oder E-Mails zu schreiben. Sie
halten so Kontakt zu vertrauten Personen und fiihlen sich
weniger isoliert. Andere schopfen aus ihrem Glauben und
ihrer Religion Kraft. Auch personliche Sachen wie Bilder
ins  Krankenhaus mitzunehmen kann helfen, eine
personliche ~ Atmosphdre  zu  schaffen  und  den
Krankenhausaufenthalt so angenehm wie moglich zu
gestalten.

Waihrend der Behandlung kann man sich manchmal sehr
alleine fiihlen. Wie gehen andere Patientinnen und
Patienten mit dieser sehr schwierigen Zeit um? Héaufig
berichten sie, dass es ihnen geholfen hat, zuversichtlich zu
bleiben und sich auf die Zukunft zu konzentrieren. Viele
Patientinnen und Patienten sagen auch, dass ihre Familie
und Freundinnen und Freunde ihnen Kraft gegeben haben.

Wenn Sie mehr Informationen Uber Krebs und
Krebsbehandlungen haben mochten oder
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Selbsthilfegruppen oder andere
Unterstlitzungsmoglichkeiten suchen, koénnen Sie sich
unter der Nummer 0800 - 420 30 40 an die kostenlose
Hotline des Krebsinformationsdienstes (URL:
http://www.krebsinformationsdienst.de) wenden.

Mehr zum Thema: hier (URL:

http://www.gesundheitsinformation.de/krebs.69.67.de.html)

Autor: Institut fir Qualitit und Wirtschaftlichkeit im
Gesundheitswesen (IQWiG)
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Glossar
Blutarmut

Andmie ist die Fachbezeichnung fiir Blutarmut. Von
Blutarmut spricht man, wenn das Blut eines Menschen
deutlich  weniger rote Blutkérperchen oder roten
Blutfarbstoff enthalt, als es normalerweise der Fall ist. Rote
Blutkorperchen transportieren Sauerstoff von der Lunge zu
den Korperzellen, daher wird der Korper bei einer Andmie
weniger gut mit Sauerstoff versorgt. Dies kann verschiedene
Symptome auslésen, zum Beispiel Mudigkeit, schnellere
Atmung oder einen beschleunigten Puls. Die Haut und
Schleimhdute erscheinen blass. Eine Andmie kann
verschiedene Ursachen haben, zum Beispiel einen
Eisenmangel, bestimmte Bluterkrankungen oder einen
Blutverlust, etwa infolge einer akuten Verletzung oder eines
chronischen Magengeschwiirs. Auch im Verlauf einer
Krebserkrankung kommt es hdufig zu einer Blutarmut.

Strahlentherapie

Die Strahlentherapie wird auch als Radiotherapie oder
Radioonkologie bezeichnet. Bei der Strahlentherapie wird
ein Tumor gezielt mit Rontgen- oder Elektronenstrahlung
behandelt, um so die Tumorzellen zu schiddigen. Sie soll
im Gegensatz zur medikamentosen Chemotherapie lokal,
also nur in der unmittelbaren Umgebung des Tumors
wirken. Um die Bestrahlung moglichst vertraglich zu
machen, wird die notwendige Strahlendosis nicht auf
einmal verabreicht, sondern auf mehrere Tage innerhalb
einiger Wochen verteilt. Die Strahlentherapie wird je nach
Krebsart mit den anderen Therapieformen kombiniert.

Leukozyten

Der Begriff "Leukozyten" stammt aus dem Griechischen
und bedeutet "weifle Zellen". Die auch als "weille
Blutkorperchen"  bezeichneten Zellen gehdren zum
Immunsystem und sind die "Gesundheitspolizei" unseres
Korpers: Sie bekdmpfen Krankheitserreger wie Bakterien,
Viren, Tumorzellen oder giftige Stoffe und schitzen
unseren Korper so vor vielen Krankheiten. Die Leukozyten
nutzen den Blutstrom, um den Korper nach diesen
Krankheitserregern  abzusuchen. Gesunde Erwachsene
haben zwischen 4.000 und 10.000 Leukozyten pro
Mikroliter Blut. Bei Infektionen kann dieser Wert auf ein
Vielfaches ansteigen.

Thrombozyten
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Thrombozyten (von ,thrombos”, altgriechisch: Klumpen
und von ,zytos”, altgriechisch: Hiille) sind die kleinsten
Zellen des Blutes und werden aufgrund ihres Aussehens
auch Blutplattchen genannt. Sie unterstiitzen die
Blutgerinnung, indem sie sich bei der Verletzung eines
Blutgefdles an die offene Stelle und das Bindegewebe in
der Nidhe anheften und verklumpen. Dadurch wird die
verletzte Stelle und somit das Gefdll abgedichtet.
Zusétzlich produzieren Thrombozyten
gerinnungsfordernde  Stoffe, um die Blutung vor Ort
schnell zu stoppen. Blutpldttchen entstehen im
Knochenmark und gelangen von dort ins Blut. Nach acht
bis zwdlf Tagen werden sie vor allem in der Milz
abgebaut.

Blutgerinnung

Die Blutgerinnung in unserem Koérper dient dazu,
Blutungen zu stillen. Die Blutgerinnung ist ein
komplizierter Vorgang, der in mehreren Phasen ablduft:
Ist ein Blutgefd® verletzt, lagern sich zunidchst die
Blutplattchen (Thrombozyten) an die verletzte Stelle der
GefdBwand. Die Plédttchen ballen sich dabei fest
zusammen. Dies nennt man Aggregation. Spater gelangen
bestimmte Eiweile aus der Leber, die so genannten
Gerinnungsfaktoren, zum verletzten GefdR. Durch eine
komplizierte Reaktionskette bewirken die
Gerinnungsfaktoren die weitere Zusammenlagerung der
Blutplattchen und die Reparatur der Wunde: Die
Wundrander ziehen sich zusammen und
Bindegewebszellen bilden neues Gewebe.

Katheter

Katheter ist die medizinische Bezeichnung fiir diinne
Rohrchen oder Schlduche, die in Ko&rperoffnungen
eingefihrt werden und dort oft flr ldngere Zeit
verbleiben. Uber Medikamentenkatheter lassen sich zum
Beispiel Schmerz- oder Betdubungsmittel gezielt in
bestimmte Korperregionen leiten. Andere Katheter dienen
dazu, Flissigkeiten aus dem Korper zu befordern.

Zelle

Eine Zelle ist der kleinste Baustein eines Lebewesens. Eine
Zelle ist ein System, das einen eigenen Stoffwechsel hat,
mit seiner Umgebung im Stoffwechselaustausch steht,
sich vermehren und auf Reize reagieren kann. Eine Zelle
wird von einer Zellmembran umgeben und besteht aus
einem Zellkern und einem Zellleib mit Zellorganen. Die
Gesamtzahl der Zellen eines erwachsenen Menschen
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wird auf rund 10 bis 100 Billionen geschétzt (das ist eine 1
mit 13 bzw. 14 Nullen).

Blutkorperchen

Blutzellen (mikroskopisch kleine Strukturen im Blut), die
entweder Sauerstoff durch den Korper transportieren (rote
Blutkorperchen) oder Krankheitserreger erkennen und
bekdampfen (weille Blutkorperchen).

Entziindung

(Abwehr-)Reaktion des Korpers auf eine Verletzung,
Reizung oder Infektion. Um den Kérper zu schiitzen, wird
die betroffene Korperstelle starker durchblutet. Dadurch
fuhlt sie sich warmer an, schwillt an, rotet sich und wird
meist empfindlich. Sind Schleimhdute entzlindet, sondern
sie zudem mehr Flissigkeit ab als sonst. Dies hilft,
eingedrungene Keime auszuschwemmen.

Anamie

Andmie ist die Fachbezeichnung fir Blutarmut. Von
Blutarmut spricht man, wenn das Blut eines Menschen
deutlich  weniger rote Blutkdrperchen oder roten
Blutfarbstoff enthilt, als es normalerweise der Fall ist. Rote
Blutkorperchen transportieren Sauerstoff von der Lunge zu
den Korperzellen, daher wird der Korper bei einer Andmie
weniger gut mit Sauerstoff versorgt. Dies kann verschiedene
Symptome auslosen, zum Beispiel Mudigkeit, schnellere
Atmung oder einen beschleunigten Puls. Die Haut und
Schleimhdute erscheinen blass. Eine Andmie kann
verschiedene Ursachen haben, zum Beispiel einen
Eisenmangel, bestimmte Bluterkrankungen oder einen
Blutverlust, etwa infolge einer akuten Verletzung oder eines
chronischen Magengeschwiirs. Auch im Verlauf einer
Krebserkrankung kommt es hdufig zu einer Blutarmut.

Chemotherapie

Unter einer Chemotherapie wird meistens die
medikamentése  Behandlung von  Krebserkrankungen
verstanden. Bei einer Chemotherapie werden dem Korper
in der Regel Uber eine Infusion bestimmte Medikamente
zugeflihrt. Es gibt aber auch Priparate, die als Tablette
eingenommen werden. Die Wirkstoffe werden iber den
Blutkreislauf transportiert und koénnen so im ganzen Korper
wirken. Die Medikamente sollen verhindern, dass die
Krebszellen sich weiterhin unkontrolliert teilen und
vermehren. Bei bestimmten Tumoren werden sie
manchmal zusdtzlich ortlich angewendet. Auch die
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Therapie von  Entziindungen, zum Beispiel —mit
Antibiotika, wird gelegentlich als Chemotherapie
bezeichnet

Erythrozyten

Der Begriff ,Erythrozyten” stammt aus dem Griechischen
und bedeutet ,rote Zellen”. Erythrozyten spielen bei der
Sauerstoffversorgung eine wichtige Rolle: Sie nehmen den
Sauerstoff in der Lunge auf und transportieren ihn tber
den Blutkreislauf zu den Organen und Geweben, wo sie
ihn an die Zellen abgeben. Erythrozyten leben nur wenige
Monate und werden dann hauptsdchlich in der Milz
abgebaut. Um sie zu ersetzen, produziert der Korper
taglich mehrere hundert Millionen Vorlauferzellen,
sogenannte Retikulozyten. Diese reifen dann zu neuen
Erythrozyten heran.

Knochenmark

Das Knochenmark ist ein schwammartiges Gewebe, das
sich im Inneren einiger Knochen befindet. Bei der Geburt
enthalten die Knochen nur rotes Knochenmark, das fiir
die Produktion von Blutzellen wichtig ist. Im Laufe des
Lebens wird das rote Knochenmark zu grofen Teilen vom
sogenannten gelben Knochenmark verdrangt und bleibt
nur noch in wenigen Knochen erhalten, zum Beispiel in
den Rippen, dem Brustbein und dem Becken. Das gelbe
Knochenmark enthdlt viele fetthaltige Zellen und
produziert keine Blutzellen mehr, kann sich bei Bedarf
aber in rotes Knochenmark zurtickbilden.

Blutstammzellen

Die vorwiegend im  Knochenmark vorhandenen
Blutstammzellen sind dafiir zustindig, neue Blutzellen zu
bilden. Dazu teilt sich eine Blutstammzelle in zwei neue
Zellen: eine weitere Blutstammzelle und eine andere
Zelle, die sich Uber verschiedene Stufen zu einem roten
oder weiflen Blutkoérperchen oder Blutplédttchen ausbildet.
So sorgen diese Stammzellen dafiir, dass der Bedarf an
Blutzellen im Kérper immer gedeckt ist. Blutstammzellen
kénnen nur Blutzellen bilden, keine anderen Zellen oder
Gewebe.

Stammzellen

Stammzellen sind Zellen, die sich zu verschiedenen
Zellen  oder  Gewebstypen  ausbilden  konnen.
Grundsatzlich  unterscheidet man embryonale und
erwachsene (adulte) Stammzellen. Embryonale
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Stammzellen kénnen beim Ungeborenen in einem frithen
Stadium alle Zell- oder Gewebstypen bilden. Die auch
beim Erwachsenen noch im Kérper vorhandenen
Stammzellen nennt man adulte Stammzellen. Sie kénnen
im Gegensatz zu den embryonalen Stammzellen jedoch
nicht mehr siamtliche Zell- und Gewebetypen ausbilden,
sondern sind auf die Neubildung bestimmter Zellen oder
Gewebe spezialisiert. Die vorwiegend im Knochenmark
vorhandenen Blutstammzellen sind zum Beispiel dafir
zustandig, neue Blutzellen zu bilden, konnen aber
beispielsweise kein neues Nervengewebe bilden.

Blutplasma

Unter Blutplasma (von ,plasma“, griechisch: Gebilde)
versteht man den flissigen Anteil des Blutes ohne die
Blutkorperchen. Es besteht aus Wasser und aus den darin
gelosten Stoffen. Dazu gehoren Eiweile, Salze wie
Natrium, Kalium oder Kalzium, Hormone, Glucose, Fette,
Vitamine und Abbauprodukte des Stoffwechsels wie
beispielsweise Harnstoff oder Milchséure.

Transplantation

Bei einer Transplantation (von ,transplantare”, lateinisch:
versetzen) werden Zellen, Gewebe oder ganze Organe
verpflanzt. Je nach Herkunft der Zellen unterscheidet man
dabei die autologe Transplantation von der allogenen:
Autolog bedeutet, dass der Spender und Empfdnger des
Gewebes dieselbe Person ist. Dies wird etwa angewandt
bei Hauttransplantation nach schweren Verbrennungen
oder bei einem verstopften Herzkranzgefds unter
Verwendung eines Beinvenenstlicks (Bypass). Bei der
allogenen Transplantation dagegen stammt das gespendete
Gewebe von einer anderen Person. Zu den allogenen
Transplantationen gehoren beispielsweise die Nieren-,
Herz-, Leber- oder Lungentransplantation.

Blutstammzelltransplantation

Bei einer Blutstammzelltransplantation, oft auch kurz
Stammzelltransplantation (SZT)  genannt, werden
Blutstammzellen bertragen — entweder zwischen zwei
verschiedenen Menschen oder es werden eigene
Stammzellen entnommen und beispielsweise nach einer
hochdosierten Chemotherapie wieder zurlickiibertragen.
Die Blutstammzellen konnen aus dem Knochenmark
entnommen werden. Weit haufiger werden sie aber
heutzutage aus dem Blut ,herausgefiltert”. Bei der
Transplantation werden die Zellen dann — ahnlich wie bei
einer Bluttransfusion — Uber einen speziellen Tropf Gber
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eine Vene in den Korper zuriickgegeben. Eine SZT wird
angewandt, um Blutstammzellen zu ersetzen, die
geschadigt sind oder nicht richtig funktionieren — etwa bei
seltenen angeborenen Erkrankungen der Blutzellen oder
im  Rahmen  einer  Krebstherapie, wenn die
Blutstammzellen  durch  eine  sehr  hochdosierte
Chemotherapie und / oder Bestrahlung zerstort wurden.

Therapie

Als  Therapie (von ,therapeia”, griechisch: Pflege,
Heilung) wird in der Medizin die Behandlung von
Krankheiten, einzelnen Beschwerden oder Verletzungen
bezeichnet. Genauer sind damit die einzelnen
MaBnahmen zur Behandlung einer Erkrankung gemeint.
Diese MalBnahmen umfassen beispielsweise eine
Anderung der Ernihrungsweise, die Einnahme von
Medikamenten, Operationen oder Krankengymnastik.
Das Ziel einer Therapie ist Heilung oder zumindest eine
Verbesserung der Beschwerden.

www.gesundheitsinformation.de



Gesundheitsinformation.de
UNABHANGIG, OBJEKTIV UND GEPRUFT

Quellen

Borbasi S, Cameron K, Quested B, Olver | et al. More than a sore mouth: patients' experience of oral mucositis. Oncol Nurs
Forum 2002; 29: 1051-1057. [PubMed-Zusammenfassung (URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12183754) ]

Gaskill D, Henderson A, Fraser M. Exploring the everyday world of the patient in isolation. Oncol Nurs Forum 1997; 24:
695-700. [PubMed-Zusammenfassung (URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/9159784) ]

Institut fiir Qualitdt und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiQ). Stammzelltransplantation bei erworbener schwerer
aplastischer Andmie. Abschlussbericht N05-03B Version 1.0. Koln: IQWiG. Februar 2007. [Volltext (URL:
http://www.iqwig.de/download/N05-03B_Abschlussbericht_Stammzelltransplantation_bei_schwerer_aplastischer_Anaemie.html)

]

Institut fir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG). Stammzelltransplantation bei den Indikationen
Akute lymphatische Leukdmie (ALL) und Akute myeloische Leukdmie (AML) bei Erwachsenen. Abschlussbericht NO5-03A.
Version 1.0. Koln: IQWiG. Marz 2007. [Volltext (URL:
http://www.iqwig.de/download/N05-03A_Abschlussbericht_Stammzelltransplantation_be_ALL_und_AML.html) ]

Koreth J, Schlenk R, Kopecky KJ, Honda S et al. Allogeneic stem cell transplantation for acute myeloid leukemia in first
complete remission: systematic review and meta-analysis of prospective clinical trials. JAMA 2009; 301: 2349-2361.
[PubMed-Zusammenfassung (URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19509382) |

Saleh US, Brockopp DY. Hope among patients with cancer hospitalized for bone marrow transplantation: a phenomenologic
study. Cancer Nurs 2001; 24: 308-314. [PubMed-Zusammenfassung (URL: http://www.ncbi.nIm.nih.gov/pubmed/11502040)

|

Xuereb MC, Dunlop R. The experience of leukaemia and bone marrow transplant: searching for meaning and agency.
Psychooncology 2003; 12: 397-409. [PubMed-Zusammenfassung (URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12833554) |

Erstellt am: 01.07.2010 | Letzte Aktualisierung: 02.02.2012

www.gesundheitsinformation.de



Gesundheitsinformation.de
UNABHANGIG, OBJEKTIV UND GEPRUFT

Das Institut fiir Qualitit und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG)

Dem Institut fir Qualitdt und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG) obliegt von
Gesetzes wegen die wissenschaftliche Bewertung des Nutzens, der Qualitdt und der Wirt-
schaftlichkeit von medizinischen Leistungen. Dazu gehoren auch die Nutzenbewertung von
Arzneimitteln sowie die Herausgabe von Gesundheitsinformationen fiir Biirger und Patienten.

Wissenschaftliche Basis dieser Gesundheitsinformation

Unsere Informationen basieren primér auf so genannten systematischen Ubersichten. Um ein
objektives Bild (iber eine medizinische MaRnahme zu erhalten, ist eine systematische Uber-
sicht notwendig. Hierzu werden zundchst die relevanten Fragestellungen formuliert. Zu diesen
Fragen werden Forscher dann alle Studien zu diesem Thema suchen und auswerten.

Eine Liste der berticksichtigten wissenschaftlichen Literatur dieser Gesundheitsinformation fin-
den Sie unter www.gesundheitsinformation.de.

Hinweis fiir die Nutzer:

Diese Gesundheitsinformationen wurden vom Institut fir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im
Gesundheitswesen (IQWiGQ) erstellt und verdffentlicht. Sie basieren auf der Bewertung der
zum Zeitpunkt der Erstellung verfligbaren wissenschaftlichen Literatur und anderer Informati-
onsquellen.

Gesundheitsinformationen des IQWiG werden ausschlieBlich fiir Patienten in Deutschland zur
Verfligung gestellt. Die Informationen sollten nicht fiir die Erstellung eigenstandiger Diagnosen
verwendet werden, da sie eine Beratung zwischen Arztin/Arzt und Patientin/Patient nicht erset-
zen konnen und nicht ersetzen sollen.

Erstellt am: 01.07.2010 | Letzte Aktualisierung: 02.02.2012

www.gesundheitsinformation.de



