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MedWiss - Die Wirkstoffe Ramucirumab und Bevacizumab, die unter anderem bei der
Behandlung von Lungenkrebs zum Einsatz kommen, erhohen das Blutungsrisiko. Dies war
das Ergebnis der vorliegenden Studien, in der Wissenschaftler die Ergebnisse von 85
Studien zusammenfassten und neu auswerteten.

Zielgerichtete Therapien sind bei vielen Krebserkrankungen auf dem Vormarsch. Auch bei nicht-
kleinzelligem Lungenkrebs kommen sie vermehrt zum Einsatz. Eine Gruppe der zielgerichteten
Wirkstoffe, die gegen Lungenkrebs eingesetzt werden, richtet sich gegen die Blutversorgung des
Tumors. Zu dieser Gruppe gehoren unter anderem die Wirkstoffe Bevacizumab und Ramucirumab.
Wahrend Bevacizumab seit 2007 zugelassen ist und sich bereits in vielen Studien bewahrt hat,
erfolgte die Zulassung fur Ramucirumab zur Behandlung von Lungenkrebs erst 2016. Demnach
existieren zu Ramucirumab zurzeit weniger Studienergebnisse als fur Bevacizumab. Beiden
Wirkstoffen ist gemein, dass es wahrend ihrer Anwendung zu Blutungen kommen kann.
Wissenschaftler aus China gingen dem nun naher auf den Grund. Sie sichtete die aktuelle
Datenlagen zu dieser Thematik und werteten die Ergebnisse alterer Studien neu aus.

Wissenschaftler fassten die Ergebnisse mehrerer Studien zusammen und werteten sie neu
aus

Die Wissenschaftler suchten in internationalen Datenbanken nach englischsprachigen Studien, die
Blutungen wahrend einer Behandlung mit Bevacizumab oder Ramucirumab erfasst und mit einer
Kontrollgruppe verglichen hatten. Sie fanden 85 Studien, die ihren Anspriichen gentigten und die sie
in ihre Analyse miteinbezogen. Die 85 Studien beinhalteten Daten von insgesamt 46 630
Krebspatienten. Die Wissenschaftler untersuchten, wie hoch das Risiko fur Blutungen allgemein und
das Risiko speziell fir schwerwiegende bis lebensbedrohliche Blutungen wahrend einer Therapie mit
Bevacizumab (72 Studien) bzw. Ramucirumab (13 Studien) war.

Erhohtes Blutungsrisiko durch Bevacizumab und Ramucirumab

Bei der Auswertung der Daten stellten die Wissenschaftler fest, dass Bevacizumab und
Ramucirumab das Risiko fur Blutungen erhohten. Patienten, die mit einem der Wirkstoffe behandelt
wurden, hatten ein 2,38-mal so grofSes Risiko fur Blutungen allgemein und ein 1,71-mal so grofSes
Risiko fur schwere Blutungen wie die Patienten, die diese Wirkstoffe nicht bekamen. Wurden
Bevacizumab und Ramucirumab getrennt voneinander betrachtet, fiel auf, dass Bevacizumab das
Risiko fuir allgemeine Blutungen und das fur schwere Blutungen erhohte, wahrend Ramucirumab nur
das Risiko fur allgemeine, nicht aber das speziell fir schwere Blutungen beeinflusste.
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Die Wirkstoffe Ramucirumab und Bevacizumab erhohten somit das Blutungsrisiko von
Krebspatienten. Es schien jedoch einen Unterschied zwischen Bevacizumab und Ramucirumab zu
geben. Wahrend Bevacizumab sowohl das Risiko fur Blutungen allgemein als auch das speziell fur
schwere Blutungen erhohte, wurde von Ramucirumab nur das allgemeine Blutungsrisiko erhoht. Das
Risiko fiir schwere Blutungen schien somit unabhangig von der Ramucirumab-Therapie zu sein.
Generell sollte das erhohte Blutungsrisiko der Patienten, die mit diesen Wirkstoffen behandelt
werden, bei der Betreuung der Patienten berucksichtigt werden - besonders bei den Patienten, die
aufgrund anderer Erkrankungen Behandlungen erhalten, die ebenfalls das Blutungsrisiko erhohen
wie z. B. Gerinnungshemmer. Bei diesen Patienten sollte regelmalSig das Blutbild und die
Gerinnungsparameter tberprift werden.
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