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Kontrazeptiva absetzen
Thrombophilie
verschwunden?

Kombinierte Kontrazeptiva (KK), die aus Os-
trogen + Gestagen bestehen, verursachen ein
erhohtes Risiko fiir eine Venenthrombose/
Lungenembolie. Wie schnell verschwindet die
Thrombophilie, wenn KK abgesetzt werden?
Bei 66 Frauen, die ihre KK stoppten, wurden
zahlreiche thrombotische biochemische Mar-
ker sequentiell bis 12 Wochen danach be-
stimmt. Zwei entscheidende Marker, nimlich
die Empfindlichkeit der Thrombinbildung ge-
geniiber aktiviertem Protein C (nAPCsr) und
Thrombomudulin (nTMsr) normalisierten sich
in >80% der Fille innerhalb von 2 Wochen und
in >85% innerhalb von 4 Wochen. Nach 12 Wo-
Man
darf daraus schliessen, dass eine 2-4-wochige

chen waren die Werte normalisiert.

KK-Pause vor grosseren Operationen oder vor
Absetzten einer Antikoagulation ausreichend ist.

Blood. 2024, doi.org/10.1182/blood.2023021717.
Verfasst am 10.1.24_MK

CME

Oraler Eisenersatz:
wichtigste Grund-
satze

e Trotz der Popularitdt des intravendsen
Eisenersatzes ist die orale Eisentherapie
die Massnahme erster Wahl, wenn ein
Eisenmangel mit oder ohne Anamie vorliegt.

® Der intravenése Ersatz soll erst dann er-
wogen werden, wenn alle Méglichkeiten
einer optimierten oralen Eisenaufnahme
Uberdacht und getestet wurden.

e Es gibt zahlreiche subtile Verbesserungs-
mdoglichkeiten, um eine orale Eisenersatz-
behandlung einfacher, ertraglicher und effi-
zienter zu gestalten. Bei jeder Patientin,
jedem Patienten soll versucht werden, die

Published under the copyright license “Attribution — Non-Commercial — NoDerivatives 4.0”. No commercial reuse without permission.

Frihsyphilis
Depot-Penicillin bleibt
erste Wah|

Die Standardbehandlung der Frithsyphilis ist
immer noch intramuskuldres Depot-Penicillin
(Ix 2,4 Mio. IE Benzathin-Penicillin, gluteal je
1,2 Mio. rechts und links). Da dies in der
Schweiz nicht registriert ist, miissen jeweils
ausldndische Produkte angefordert werden.
Bisherige orale Alternativen haben den Nach-
teil, dass sie tiber 14 Tage 2x téglich verabreicht
werden miissen (Doxycyclin 100 mg) oder be-
reits Resistenzen bestehen (Makrolide). Auch
die jiingste Studie mit Linezolid 600 mg 1x
taglich peroral wihrend 5 Tagen ist ent-
tauschend: 62 Patientinnen und Patienten
wurden mit 28 weiteren in der Depot-Peni-
cillin-Kontrollgruppe verglichen. Wahrend
alle in der Kontrollgruppe geheilt wurden, war
dies mit Linezolid nur bei 70% der Fall.

Lancet. 2024, doi.org/10.1016/S1473-3099(23)00683-7.
Verfasst am 10.1.24_MK

Ersatztherapie an die individuellen Bedurf-

nisse anzupassen:

1. Bei gastrointestinalen Nebenwirkungen
durch Eisensupplemente: die Dosis und/
oder den Abstand der Eisensupple-
mente reduzieren, Wechsel auf ein ande-
res Produkt.

2. Die Resorption von Eisen ist am besten,
wenn 1x téglich oder sogar besser 1x
pro 2 Tage (!) dosiert wird. 3x téglich
vermeiden. Die Aufnahme ist morgens
besser als am Nachmittag.

3. Die Eisenresorption wird optimiert, wenn
die Eisensupplemente auf nichternen
Magen eingenommen werden, eventuell
mit einem Glas Organgensaft (Vit-
amin C).

4. Auf einen zeitlichen Abstand von 30-
60 Minuten bis zum Kaffee/Tee und
Frihstlck/Essen achten.

Staphylococcus-aureus-Bakteriamie

Hamatogene
Spondylodiszitis
Eine gefiirchtete Komplikation der Staphylo-

(SAB) ist die
hamatogene Streuung. Wie gross ist die Wahr-

coccus-aureus-Bakteridmie

scheinlichkeit einer vertebralen Osteomyelitis?
Von 3165 Patientinnen und Patienten mit SAB
entwickelten 127 (4%) eine SA-Spondylodis-
zitis (SAS). Das Risiko dieser Komplikation
war unabhingig vom Genotyp und Resistenz-
muster des Bakteriums, jedoch liessen sich Pa-
tientenfaktoren erkennen, die mit der hamato-
genen Streuung assoziiert waren: 1. im Spital
erworbene SAB, 2. Zeit bis zur SAB-Diagnose
>2 Tage und 3. Persistenz der SAB unter Anti-
biotikatherapie. Die begleitende Morbiditat
der SAS war hoch: 26% Personen hatten zu-
satzlich eine Endokarditis, 26% wurden an der
Wirbelséule operiert, 30% hatten ein Rezidiv.
Die Letalitat der SAS betrug 22%.

Clin Infect Dis. 2023, doi.org/10.1093/cid/ciad377.
Verfasst am 11.1.2024_MK

5. Wenn Eisensupplemente auf nichternen
Magen nicht ertragen werden, die Sup-
plemente mit den Mahlzeiten einneh-
men — auch wenn dadurch die Resorp-
tion geringer ist.

6. Auf Interaktionen achten: Kalzium ver-
mindert die Eisenresorption — zeitliche
Einnahme anpassen. Achtung Protonen-
pumpenblocker: Nicht nur ursachlich fur
Vitamin-Bi,-, sondern auch flir Eisen-
mangel.

7. Bei Eisenmangel durch didtische Ge-
wohnheiten: Fleischprodukte mit eisen-
reichen Nicht-Ham-Produkten ersetzen:
Tofu, Linsen, Sojabohnen.

8. Die Wiederherstellung der Eisenspeicher
bendtigt bis zu 6 Monaten.

BMJ. 2024, doi.org/10.1136/bmj-2023-075741.
Verfasst am 11.1.24_MK
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CAR-T-Zell-Therapie
Von der Onkologie zu
Autoimmunkrankheiten?

Bei der CAR-T-Zell-Therapie (CAR = chimarer
Antigenrezeptor) kommen T-Lymphozyten
zum Einsatz, die nach gentechnischer Verande-
rung einen spezifischen Antigenrezeptor expri-
mieren. Dieser bindet an die entsprechenden
Epitope einer Zielzelle und aktiviert konsekutiv
die T-Zelle: es kommt zur Zerstorung der anti-
genprésentierenden Zielzelle. Dieses Prinzip
hat die Behandlung schwerer hamatoonkologi-
scher Neoplasien - vor allem von B-Zell-
Lymphomen und Leukdmien - revolutioniert.
Das von B-Lymphozyten exprimierte CD19 ist
dabei das haufigste molekulare Target.

B-Zellen sind aber auch an der Pathogenese
von Autoimmunkrankheiten beteiligt, entschei-
dend zum Beispiel beim systemischen Lupus
erythematodes und der Multiplen Sklerose. Eine
B-Zell-depletierende Therapie (Stichwort Rituxi-
mab) fithrt hier bekanntermassen zu einer klini-
schen Verbesserung - allerdings zum Preis einer
Immunsuppression. Auch die CAR-T-Zell-The-
rapie hat schwere unerwiinschte Wirkungen: ge-
furchtet ist der Zytokinsturm («cytokine release
syndrome») mit Ubelkeit, Fieber und Organdys-
funktion, der in 40-80% der Fille beobachtet
wird. Personen mit einer autoimmunen Erkran-
kung sind in der Regel etwas jiinger und in einem
besseren Gesundheitszustand als hdmatoonko-
logische Patientinnen und Patienten und die To-
leranz gegeniiber schweren unerwiinschten Er-
eignissen einer Therapie ist entsprechend
geringer. Eine gute Kandidatin, ein guter Kandi-
dat fiir eine CAR-T-Zell-Therapie hat deshalb
eine B-Zell-dominante autoimmune Pathologie
mit lebensbedrohlichem Verlauf und fehlendem
Ansprechen auf andere (sicherere und giinstige-
re!) Therapien.

Nach anekdotischen Berichten («n=1»)
und kleinen Fallserien sind jetzt mehrere
praklinische und frithe klinische Studien zu
CAR-T-Zell-Therapie und Autoimmunitat
unterwegs, unter anderem bei Pemphigus vul-
garis, Myasthenia gravis, Diabetes mellitus
Typ 1, Multipler Sklerose, rheumatoider Arth-
ritis und systemischem Lupus erythematodes.
Bei dieser modifizierten Therapie (CAAR,
«chimeric autoantigen receptor») werden nur
diejenigen B-Zellen lysiert, die auch das ent-
sprechende Autoantigen prasentieren. Bei
allem Optimismus fiir diesen kurativen Ansatz
bleibt (noch) das Problem immenser Kosten:
eine Einmalbehandlung kostet bis zu einer
halben Million Schweizer Franken.

Nat Med. 2024, doi.org/10.1038/s41591-023-02716-7.
Verfasst am 14.1.2024_HU
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Unterhaltsam und kurios

Wer kam 1824 zur Welt? Wann wurde «Abszess» erstmals in Printform erwahnt? Solche
«Geburtstage» und mehr jahrlich nachzulesen im British Medical Journal aus der Feder
von Jeffrey K. Aronson, einem klinischen Pharmakologen aus Oxford.

Medizinische Geburtstage

Jeffrey K. Aronson, ein klinischer Pharmakologe aus Oxford, publiziert jedes Jahr im
British Medical Journal eine Liste von runden medizinischen Jahrestagen: Geburts-
tage von Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern, Arztinnen und Arzten, Jubilden
von bedeutenden Entdeckungen, der Einflihrung neuer Methoden und Therapien [1].
Unterhaltsam und kurios. Zum 200. Mal jahrt sich zum Beispiel der Geburtstag des
franzdsischen Anatomen Paul Broca, nach dem das motorische Sprachzentrum be-
nannt ist — er kam 1824 zur Welt, in dem Jahr, als James Parkinson verstarb, ein
englischer Chirurg, berihmt durch seinen Artikel «<An Essay on the Shaking Palsy».
Vor 150 Jahren wurde Nikolai Korotkov geboren, ein russischer Chirurg, der die aus-
kultatorische Messung des Blutdrucks erfand («Korotkov-Téne»), im selben Jahr be-
schrieb der deutsche Arzt Theodor Billroth (ja, auch er ein Chirurg!) Streptokokken
und Staphylokokken als Ursache von Wundinfekten, wahrend der Pharmakologe
Robert Wood Johnson - zusammen mit seinen beiden Briidern Griinder von «John-
son und Johnson» — eine neue Art medizinischer Schutzkleidung erfand — auf Gummi-
basis. 1874 wird «The London School of Medicine for Women» gegriindet, die erste
britische medizinische Fakultat zur Ausbildung von Arztinnen. 100 Jahre alt schliess-
lich werden die Einflhrung von Kleenex — dieser hilfreichen Tlichlein aus Baumwoll-
ersatz — und der Nobelpreis fir Willem Einthoven flr seine Entdeckungen, die zur
Entwicklung des Elektrokardiogramms gefiihrt haben.

Erganzt wird diese Aufzahlung durch eine «lexikographische Liste»: die runden Ge-
burtstage des ersten Auftauchens von bestimmten Fachbegriffen in Printform [2]. Der
Autor hat 144 solcher Wortgeburtstage identifiziert — einiges ist verschwunden oder
nicht mehr geldufig, anderes hat sich gut gehalten und gibt ein interessantes medizin-
historisches Panoptikum im Schnellzugtempo. Meine personliche Selektion daraus:
ansteckend (erste Nennung 1374); Abszess (1574); Pertussis (1774); Anamie, Menin-
gitis, pathologisch (1824); Kokain, embolisch, histopathologisch, Hitzschlag (1874);
iatrogen (1924). 50-jahrig werden: Alternative Medizin, computertomographisch,
Zytokine, Immunmodulation, Metoprolol, Ribavirin, Rotavirus, STD («sexually trans-
mitted disease»), unterdiagnostiziert ...

1 BMJ. 2024, doi.org/10.1136/bmj.q32.
2 BMJ. 2024, doi.org/10.1136/bmj.q85.
Verfasst am 14.1.2024_HU
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