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Remdesivir bei CoVID-19

Empfehlungen zum sachgerechten Einsatz

Bei hospitalisierten Patienten mit COVID-19 kann Remdesivir bei einigen Erkrankten zu einer
Verklrzung der Zeit bis zur Regeneration filhren, ohne Beleg fir eine signifikante Senkung der Mortalitat
[1]. Auf Basis der bisherigen Erkenntnisse erscheint ein Einsatz von Remdesivir vor allem in der
Frihphase der Erkrankung sinnvoll [2-4]. Aus gegebenem Anlass haben die wissenschaftlichen
medizinischen Fachgesellschaften die Empfehlungen zum Einsatz von Remdesivir zusammengefasst.

Indikation

Remdesivir (200 mg i. v. an Tag 1, ab Tag 2 100 mg i. v.) kann bei hospitalisierten, nicht beatmeten
Patienten mit CoVID-19-Pneumonie und Sauerstoffbedarf angewendet werden [2 — 4]. Bei klinischer
Verschlechterung unter Remdesivir kann Dexamethason zum Einsatz kommen.

Beschrankung der Anwendung

Fir den Einsatz von Remdesivir in folgenden Situationen gibt es bisher keinen Nachweis eines
klinischen Benefits, deshalb wird regelhaft kein Einsatz empfohlen:

- Patienten ohne Sauerstoffbedarf und/oder
- invasiv beatmete Patienten und/oder
- Niereninsuffizienz (GFR < 30ml/min) (siehe Fachinformation) und/oder

- Leberfunktionsstérung (GPT = 5x ULN oder GPT Anstieg + Zeichen einer Hepatitis oder
gleichzeitigem Anstieg von Bilirubin, AP oder INR) (siehe Fachinformation) und/oder

- Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der Hilfsstoffe (siehe Fachinformation)

Die Therapiedauer von Remdesivir sollte in der Regel 5 Tage betragen.

Umsetzung

Wenn die Indikation gegeben ist und keine Anwendungsbeschrankungen vorliegen, kann Remdesivir
eingesetzt werden. Wenn ein Einsatz von Remdesivir trotz der Anwendungsbeschrankungen
vorgesehen ist, soll eine Beratung mit entsprechender Dokumentation durch das Infektiologie-
Beratungsnetzwerk der DGI oder den Stéandigen Arbeitskreis der Kompetenz- und Behandlungszentren
fur Krankheiten durch hochpathogene Erreger (STAKOB) stattfinden.
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