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1. Informationen zum Leitlinienreport

Diese Leitlinie wurde in Ubereinstimmung mit dem, von den verantwortlichen Fachgesellschaften fiir
ONKOPEDIA erstellten Regelwerk erarbeitet, https://www.onkopedia.com/de/hinweise. Die relevante Literatur
wurde von den Experten ausgewahlt. Quellen sind vor allem die Recherche-Datenbanken Medline (Uber
Pubmed), Cochrane Library und Embase (iiber Ovid), sowie Ubersichtsartikel und publizierte Leitlinien
unabhangiger Organisationen. Empfehlungen sind in Textform und in Algorithmen dargestellt. Das Manuskript
wurde in einem unabhangigen Peer-Review-Verfahren Uberprift.
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1.3. Finanzierung der Leitlinie

Die Finanzierung der Leitlinie erfolgt ausschlie3lich durch die verantwortlichen Fachgesellschaften.

2. Ablauf

Beginn der Leitlinienerstellung / Aktualisierung 02/2024
Nominierung der Experten durch die Fachgesellschaften 02/2024
Erstellung der ersten Version 03/2024
Diskussion der ersten Version mit allen Experten 06/2024
Erstellung der Konsensversion 07/2024
Diskussion der Konsensversion mit allen Experten 07/2024
Erstellung der finalen Version 07/2024
Redaktionelle Anpassung 07/2024
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3. Uberarbeitung / Anderungen
3.1 Inhaltlich relevante Anderungen gegeniiber der Vorversion

Bei der Prophylaxe der aGvHD wurden die Daten zum Einsatz von Cyclophosphamid nach Transplantation
(PTCY) kombiniert mit Tacrolimus und MMF zur Verbesserung von GVHD freiem, Rezidiv-freiem Uberleben
bei MRD, MUD und MMUD ergénzt (neue Abb 1). Zudem wurde die Option des Einsatzes von Vedolizumab
in der Prophylaxe der aGvHD eingefiigt. Hinsichtlich der Behandlung der aGvHD wurde nun nach Steroid
Ruxolitinib in der Dosierung 10 mg BID als zugelassenen Zweitlinie fir die Steroid-refraktare aGVHD im Text
und der Abb 2 nochmlas prominenter plaziert und als SOC definiert, die Drittlinie umfasst dann wie bisher
ein breites Spektrum an Mdéglichkeiten und bleibt inhaltlich unverandert.

3.2. Automatisiertes Anderungsdokument

Uber nachfolgenden Link kénnen Sie alle vorgenommenen Anderungen nachverfolgen. Das System
vergleicht die aktuell verdffentliche Leitlinie mit der letzten archivierten Fassung.

Der rot durchgestrichene Text stellt dabei die Textpassagen dar, die aus der aktuellen Version entfernt
wurden, grun markierter Text wurde hinzugefligt. Grafiken, die entfernt wurden, erkennt man an einer roten
Umrandung, neue Abbildungen sind griin umrandet. Anderungen in Algorithmen und Pfaden kdnnen derzeit
nicht angezeigt werden.

Link zur automatischen Anderungsverfolgung
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