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Hintergrund

« Personen mit hamato-onkologischen Erkrankungen- besondere
soziale Unterstitzung essentiell

* Physische Isolation reduziert Moglichkeit

« Erhohtes Level von Angst, Arger, Depression

* Veranderte Schemata, periphere Stammzellen, kiirzere Neutropenie
« Sehr variables Vorgehen in Zentren

* Morbiditat und Mortalitat durch Infektionen hoch

(Schlesinger et al., 2009; Ariza-Heredia & Chemaly, 2014; Biagioli, 2016; EBMT, 2018)
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Fragestellungen

1) Wie wirken sich Isolationsmal3inahmen auf das Wohlbefinden der
hamato-onkologischen Patientinnen und Patienten in der
aplastischen Phase aus?

2) Reduzieren protektive Mallnahmen, wie die Unterbringung von
Stammzelltransplantierten Patientinnen und Patienten in
|solationseinheiten oder andere Mal3nahmen zur Reduktion zur
Exposition mit Krankheitserregern das Auftreten von Infektionen
wahrend der aplastischen Phase?
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Hamato- Onkologische
Patientlnnen

(Ariza-Heredia & Chemaly, 2014)
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Definition der Protektiven Malhahmen

 Isolationsmal3inahmen um Patientinnen vor infektiosen Organismen,
die potenziell vom Gesundheitspersonal, anderen Patientinnen,
Besucherlnnen, Uber Tropfcheninfektion oder Gber Equipment oder
Materialien Gbertragen werden

« Absolute Reverse Isolation selten notwendig - setzt elaboriertes,
spezialisiertes Equipment voraus

« Modifizierte Reverse Isolation weniger restriktiv, sollte auch nicht
grundlos verlangert werden, da Betroffene sich einsam fuihlen und
sensorischer Input reduziert ist

(Mosby’s Medical Dictionary)
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AUSWIRKUNGEN DER ISOLATION AUF
DAS WOHLBEFINDEN

Jahrestagung der Deutschen, Osterreichischen & Schweizerischen Gesellschaften fiir Himatologie und

A& v | kav Medizinische Onkologie

Die menschliche Grife  Lrank 1 wrioner
ermonmen Goseadnost  9/29/2018 8

. Al
- N



Konzeptanalyse Isolation

* Drel Attribute:
v Sensorische Deprivation

Duden: (Psychologie) ,Mangel, Verlust, Entzug von etwas Erwiinschtem; Liebesentzug*

v' Soziale Isolation
v’ Beengtheit & Gefangenschaft

- Folgen: Angst, Depression, Arger, Einsamkeit

 Reduktion eines normalen Levels eines sensorischen & sozialen
Inputs; Limitation physischen Raumes/ Bewegung

(Gilmartin, 2013)

Medizinische Onkologie

&g Jahrestagung der Deutschen, Osterreichischen & Schweizerischen Gesellschaften fiir Himatologie und
A v\ kav
w
o« | gemkenmmohenvetiund | 0/90/2018 9

. Al

- N



Auswirkungen der Isolation- Lebensqualitat, Depression,
Posttraumatische Belastungsstorungen

« Patientinnen erlebten akute Verschlechterung in Lebensqualitat und Fatigue wahrend
|solation

« Rate an Depressionen verdoppelte sich auf 36,7% vom Ausgangswert zum achten Tag

« Level von Angst & Depression wahrend Aufenthalts sagten schlechtere Lebensqualitat
und Auftreten von Posttraumatischen Belastungsstorungen post KMT voraus

 Relevanz von Assessments der psychiatrischen Morbiditat wird unterstrichen
« Auswirkungen auf Anpassungsfahigkeit Betroffener nach HSZT
« Die Auswirkungen der Isolation nicht als unveranderlich hinnehmen

(El-Jawabhri et al., 2015)
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Auswirkungen der Isolation- Reduktion des Kontaktes

« Ubersichtsarbeit zur Isolation bei multiresistenten Keimen

« Betreuende verbringen weniger Zeit mit Patientinnen und Patienten
In Isolation

« Mentales Wohlbefinden beeintrachtigt
* Risiko, beispielsweise von Stirzen erhoht

(Abad et al., 2010)
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Das Erleben der Isolation- Zitate

« ,Esist eine dramatische Phase. Die Isolation ist schwierig, weil
eigentlich ist man alleine und es fehlt an Unterstlitzung”

« _Ich konnte meine Tochter nicht sehen und nahe bei ihr sein, das
hat mir am meisten weh getan”

« _Ich dachte ich miisse sterben, ich dachte ich miisste so enden, es
war so schlimm!®

« lch fahle mich schwach, da ich immer im Zimmer eingesperrt bin
und deshalb meine Muskeln verloren habe*”

(Biagioli et al., 2016)

Medizinische Onkologie
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Das Erleben der Isolation- Metaanalyse

« Die Bedeutung der physischen Isolation im Vorfeld wurde von
Betroffenen unterschéatzt

« Gut informierte Betroffene konnten besser damit umgehen
« Unterbringung in kiinstlicher Umgebung

« Herausgerissen aus normalem Leben

« Kontrollverlust

 Limitation Selbstbestimmung & Autonomie

« Reduktion sozialer Kontaktmdoglichkeiten

« Gefluhle der Verlassenheit

(Vottero & Rittenmeyer, 2012)
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Konzept: Transition/ Ubergang

* Rollenveranderung, Veranderung der Umgebung, sozialen Netzwerkes,
Fahigkeiten, fundamentale Veranderungen in Lebensmustern, Gesundheit &
Krankheit

« Patientlnnen im Zustand des Ungleichgewichts
« Reaktion, Bewertung & Umgang in Bezug auf Phanomen ausschlaggebend
- Begleitung in Ubergangsphase zentrale Bedeutung der Pflege

+ Pflegeperson kann Umgebung/ Beziehung so gestalten, dass
Wandlungsprozess erleichtert & erfolgreich

« Ziel: Entwickeln von Copingstrategien und Zuversicht

(Eun-Ok Im, 2014)
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Implikationen fur die Praxis

« Kompetenztraining um psychologische Bedurfnisse von Patientlnnen
wahrzunehmen

* Im Gegensatz zu angenommenen, vermeintlichen Bedurfnissen

« Berelitstellen von Information vor & wahrend Isolation (Entwicklung
einer mediengestitzten Information)

 Information tUber zu Erwartendes, Moglichkeiten zur Ablenkung
* Reduktion des Workloads betreuender Pflegepersonen

« Ausstattung des Zimmers (Medien)

* Ermaoglichen von Besuchen

(Vottero & Rittenmeyer, 2012)

Medizinische Onkologie
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Implikationen flr die Praxis- der sechste Vitalparameter

« Die Berucksichtigung der psychosozialen Doméne in der
Routineversorung kennzeichnet die Qualitat einer hochwertigen
Krebsbehandlung

« Distress sollte wie ein sechster Vitalparameter, neben Temperatur,
Blutdruck, Puls, Respiration, Schmerz erhoben werden.

(Holland, Watson & Dunn, 2011)
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BEFRAGUNG DER EBMT 2013

Wie schaut es in der Praxis aus?
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Autologe Mit Bestrahlung Andere Schemata
Stammzelltransplantation - ohne Bestrahlung
HEPA Filter mit LAF 29 %

HEPA Filter ohne LAF 52 % 53 % 53 %
Einzelzimmer kein HEPA 19 % 21 % 47 %
Doppelzimmer kein HEPA | 33 % 35 % 17 %

Ambulant + febrile Neutrop. | 2,5 % 5% 2%

Ambulant bis Fieber 2,9 % 8 % 3 %

Maske 72 % 75 % 74 %
Handschuhe 39 % 42 % 42 %

Schirze 60 % 65 % 64 %

Nur Handewaschen 20 % 28 % 23 %

krank: 1 bund
Unternenmen Gesandher | 9/29/2018
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(Hicheri et al., 2013)

Allogene Myeloablativ Nabelschnurblut
Stammzelltransplantation -

HEPA Filter mit LAF 50 % 41 % 43 %

HEPA Filter ohne LAF 63 % 60 % 61 %
Einzelzimmer kein HEPA 21 % 24 % 20 %
Doppelzimmer kein HEPA | 1,5 % 23 % 17 %

Ambulant + febrile Neutrop | 1,5 % 8 % 2 %

Ambulant bis Fieber 3 % 11 % 4 %

Maske 83 % 82 % 76 %
Handschuhe 64 % 61 % 63 %

Schurze 79 % 77T % 76 %

Nur Handewaschen 11 % 14 % 15 %

Q ey v e Dech, St Shmeiachn Goslacafon i sl un T

krank: stcrlts wi)eneé
Unternehmen Gesundhet ~ 9/29/2018
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NUTZEN DER PROTEKTIVEN
MARNAHMEN?
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Infectious Disease Society America (2011)

« Handehygiene effektivste Malinahme zur Pravention der
Ubertragung nosokomialer Keime

« Handedesinfektion vor Betreten & nach dem Verlassen des Zimmers
von neutropenen Personen

« Hauben, Handschuhe, Masken wahrend Routinepflege neutropener
Patientinnen & Patienten nicht notwendig

« Bel Kontakt mit Korperfllssigkeiten Einhaltung von
Standardhygiene-Mal3nahmen

* Neutropene Patientlnnen keine Einzelzimmer notwendig
« HSZT Unterbringung in Einzelzimmern, HEPA ,12 U/h,+ Druck

(Freifeld et al., 2011)

Die menschlic
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; S ke Jahrestagung der Deutschen, Osterreichischen & Schweizerischen Gesellschaften fiir Himatologie und
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Compliance der Handehygiene

« Handehygiene effektivste Methode in der Infektionspravention von neutropenen
Patientinnen & Patienten

* Durchschnittliche Compliance Rate mit Guidelines: 40%

« Compliance vor Patientinnen-Kontakt durchschnittlich 21%
* Nach Patientinnen-Kontakt 47%

« Arzteschaft durchschnittlich 13% vorher & 43% nachher
 Hilfreich: Role Model durch Pflegeexpertinnen

« Vorrangiger Grund der Non-Compliance: Zeitressource

(Erasmus et al., 2010; Ariza-Heredia & Chemaly, 2014)
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ONS Guideline (2018)

CATEGORY GENERAL TRANSPLANTATION
® Acupuncture/electroacupuncture
®m Antibiotic-coated sutures
®m Antimicrobial catheter lock
® Antimicrobial-impregnated IV catheters in pediatric
patients
® Berbamine
® Chlorhexidine sponge dressing
= GOk and_GM-CSF alteration in schedule ® Antimicrobial-coated central venous catheters
: {[I)_ra_nt;er[_yju:%e thet B Disinfecting IV catheter caps
_ _ = Dlrsalir:1 iitlir;gpsisca Cler caps ® Granulocyte transfusions
Effectiveness not established m Garlic m Palifermin
® Protective isolation
= Honey m Staff trainin
= Mistletoe extract ® Urokinase I‘E’]catheterflush
®m Needleless IV system
® Omega 3 fatty acids
B Preoperative care bundle
m Probiotics
®m Protective isolation
m Silver-impregnated dressing
m Staff training
m Urokinase IV catheter flush (ONS, 2018)

Jahrestagung der Deutschen, Osterreichischen & Schweizerischen Gesellschaften fiir Himatologie und StClDt + Wi en
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Infektionskontrolle nach Chemotherapie

Untersuchung des Nutzens protektiver Isolation bestehend aus:

v' Luftqualitatskontrolle
v Prophylaktische Antibiotikagabe zur Reduktion der endogenen Keime
v" Isolation durch Barrieren

* Nutzen der protektiven Isolation nur in Kombination mit
Antibiotikagabe

« Bestatigung: ambulante Versorgung- niedrigere Mortalitat, febrile
Neutropenie, Bakteriamie

 Infektionen aus Umgebung weniger Relevanz als endogene Keime

(Schlesinger et al., 2009)

Medizinische Onkologie
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Infektionskontrolle und Pravention bei VRE

 Suche nach der effektivsten Manahmen zur Ubertragung von VRE
« Systematische Literatursuche, 549 Studien inkludiert

* Implementierung eines Programms zur Handhygiene reduzierte VRE
Ubertragungsrate um 47%

- MaRnahmen wie physische Isolation- zur Reduktion der direkten Ubertragung
senkten Ubertragung nicht signifikant

(DeAngelis et al., 2014)
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Empfehlungen der EBMT (2018)

« Schwere psychologische Auswirkungen durch Isolation

* Frihe Entlassung von selektierten Patientinnen
v' komfortableres Umfeld flir Betroffene und Angehdrige
v" Reduktion der Exposition zu multiresistenten Keimen
v' Ermdglichen in neutropener Phase zu hause zu sein

« Dadurch mehr Aufnahmen maoglich
* FUr autologe Patientinnen keine besondere Vorkehrungen notwendig

(EBMT, 2018)
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Infektion Hohes Risiko ONS (2018)

« Allogene Stammzelltransplantation

 Induktion oder Konsolidierung bei AML

* Behandlung enthalt Alemtuzumab

« Therapie die hochdosierte Corticosteroidgabe erfordert (GvHD)
* Neutropenie, erwartungsgemal’ langer als 10 Tage

(Wilson et al., 2018)
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Infektion mittleres Risiko ONS (2018)

« Diagnose eines Multiplen Myeloms, Lymphoms,
* Chronisch myeloische Leukémie

« Autologe HSZT

* Purinhaltige Regime

« Erwartete Dauer der Neutropenie 7-10 Tage

(Wilson et al., 2018)
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Febrile Neutropenie Risikofaktoren Patientinnenbezogen

* Fieber wahrend Neutropenie- erhohtes Risiko fur Entwickeln von Infektionen
 Alter Uber 65 Jahre

« Welbliches Geschlecht

« Vorexistierende Infektionen

* Nieren- oder Leberdysfunktion

« Schlechter AZ

« Schlechter Erndhrungszustand

* Vorhergehende prolongierte Neutropenien

(Wilson et al., 2018)
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PRAXISBEISPIELE ZUR
AMBULANTEN/TAGESKLINISCHEN
VERSORGUNG
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Ambulante Versorgung- Ottawa

« 1045 konsekutive allogene & autologe HSZT 1995-2006
« Gegenuberstellung: Stationares Setting & ambulantes Setting
« Tagesklinische Begutachtung

« Tiere erlaubt, Handewaschen geschult, vermeiden von
Menschansammlungen

« Weniger Infektionen, allogene und autologe ambulanten Gruppe
« Schluss: Intrinsische Faktoren ausschlaggebend flr Infektionen

(McDiarmid et al., 2010)
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Ambulante Versorgung-Schweden

* Vergleich 146 zuhause & 146 stationar (mit Spaziergangen)

« Voraussetzungen: 1- 2 stunden Erreichbarkeit, informelle
Pflegeperson 24/7, Wasser 50 Grad, keine Tiere & Topfpflanzen

- Pflegeexpertin- Besuch 1x pro Tag, Telefonanruf durch Arzteschaft
 Mehr Tage zuhause korrelierten mit weniger aGvHD
Ernahrungszustand zuhause besser

Mikroumgebung? Weniger Stress?

(Ringden et al., 2013)
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Ambulante Versorgung- Deutschland

 Hochdosischemotherapie Melphalan & autologe HSZT

« ECOG 0-1, PAC, Informell Pflegende, Handy, Unterkunft 45 min
Erreichbarkeit

« Tagesklinisches Vorgehen
« 14 Patientinnen von 21 Versorgung komplett zuhause
« Keine schweren Komplikationen & Auftreten multiresistenter Keime

 Procedere sicher & machbar- essentiell elaboriertes Surveillance
Programm, Feedback der Betroffenen gut

(Lisenko et al., 2017)
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Konsensus Konferenz GITMO, 2016

« Entwicklung von Guidelines fir Management ambulanter, autologer
HSZT bei Multiplem Myelom

* Drei Diskussionspunkte:
v’ Kriterien flr Patientinnen und Patienten flir ambulante Versorgung

v" Definition von Standardprozeduren- Modelle, Supportive Versorgung,
Monitoring in der aplastischen Phase

v" Definition von Kriterien zur Wiederaufnahme

(Martino et al., 2016)

Medizinische Onkologie
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CAR-T-ZELLEN-THERAPIE

Die menschliche Grife
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CHIMERIC ANTIGEN RECEPTOR (CAR)

MHC-independent
CD19 antigen engagement
and induction of signalling

Fv

% 4-1BB (CD137)

'f""".-\coa zeta

Proliferation,
cytokine production,
CTL function,
tumor lysis

(Shannon et al., 2015)
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Implikation flr die Praxis

« B-Zell Aplasie bei erfolgreicher Therapie zu erwarten
« Kann Monate bis Jahre anhalten

« Empfehlung ESMO, stationare Aufnahme bis sieben Tage nach Infusion der
CAR-T-Zellen

* AntikGrpermangel

* Vorwiegend bekapselte Bakterien, wie Pneumococcen, Hamphilus influenzae
* Viren, wie CMV, HSV, Norovirus, Rotavirus, Adenovirus

» seltener Pilze wie Candida spp.

(Bundesgesundheitsblatt, 2010; Leukemia & Lymphoma Society, 2018)
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FAZIT
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FAZIT

« Pflegerischer Fokus auf psychische Auswirkungen essentiell

 Isolation: Auswirkungen auf Psyche & Outcome

« Beweise fur Nutzen der protektiven Isolation fehlen weitgehend

« Praxis der Isolation ist deshalb zu hinterfragen

 Handewaschen effektivste Infektionsprophylaxe: Role Model & Education

« Durchfuhrbarkeit flr autologe Transplantation bewiesen- Risikoeinschatzung-
Infrastruktur

* Allogene HSZT- Beispiele aus Literatur verliefen positiv
* Reduktion des schwarz-weil3 Denkens
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Ich danke fur Ihre Aufmerksamkeit!
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