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und Eisenmangel

Ihr Wissen hilft leben ////
PV: Haufiger Aderlass
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Zeichen von Eisenmangel: MUdigkeit/Abgeschlagenheit, eingerissene Mundwinkel (Rhagaden),
brichige Fingernagel, Haarverlust, blasse Haut, Kurzatmigkeit, Schwindel, Kopfschmerzen'
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PV, Aderlass und Eisenmangel

In der Polycythaemia vera (PV) sind Aderlasse die Pri-
martherapie zur Absenkung des Hamatokrit (HKT) unter
45%. Empfohlen werden Aderlasse von 300-500m,
zu Beginn ein- bis zweimal pro Woche. Ist der HKT stabil
eingestellt, kann die Frequenz reduziert werden.2

Durch haufige Aderlasse kann sehr schnell viel Eisen
dem Kérper verloren gehen, es kann zum Eisenmangel
kommen (Sideropenie). Im Korper fehlt das Spurenele-
ment Eisen!

Der GroBteil des Eisens (etwa 60 Prozent) istim Blutan
den roten Blutfarbstoff (das Hamoglobin) in den roten
Blutkérperchen (Erythrozyten) gebunden.® Eisenist
fur die Blutbildung, Sauerstoffaufnahme, Sauerstoff-
speicherung und fir viele biochemische Prozesse wie
etwa das Zellwachstum und die Zelldifferenzierung
unentbehrlich!

Aderldsse und Eisenmangel bei PV -
wann muss gehandelt werden?

Ein schwacher Eisenmangel ist zunachst ,,erwtnscht*und wird

nicht substituiert. Ein zunehmender Eisenmangelist nicht selten von
einem Thrombozytenanstieg begleitet (Thromboserisiko steigt). Bei
starkem, symptomatischem Eisenmangel durch frequente Aderlasse
sollte der Arzt die Umstellung auf eine zytoreduktive Therapiein
Erwagung ziehen.?

Achten Sie auf folgende Parameter

Eine zunehmende Frequenz von Aderlassen kann ein Zeichen
fiir das Fortschreiten der Erkrankung sein - fragen Sie nach:

Haben sich die PV-bedingten Symptome des Patienten
verschlechtert?

Sind Thrombosen oder Durchblutungsstérungen aufgetreten?
Fuhlt sich der Patient haufig mide und erschopft?

Wie steht es um den Zustand von Haut, Nageln, Schleimhauten
und Venen der Patienten?

Steigt die Anzahl der Aderlasse, um den Hamatokrit unter
45% halten zu kdnnen?

1. DGHO Onkopedia Leitlinien. Eisenmangel und Eisenmangelanamie. Online verfiigbar unter https://www.onkopedia.com/de/
onkopedia/guidelines/eisenmangel-und-eisenmangelanaemie/@@guideline/ntml/index.ntml (Letzter Zugriff 14.09.2021).

2. DGHO Onkopedia Leitlinien. Polycythaemia vera. Online verfligbar unter https://www.onkopedia.com/de/onkopedia/
guidelines/polycythaemia-vera-pv/@@guideline/html/index.html (Letzter Zugriff 14.09.2021). 3. Gasche C et al. Eisenmangel

ohne Anamie. Wien klin Mag 2021;24:78-84.

Novartis Pharma GmbH,

RoonstraBe 25,90429 Nirnberg l!) N OVA RT I S




