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@Akynzeo

netupitant/palonosetron

PRAVENTION EINFACH GEMACHT

Zur langanhaltenden Pravention von akuter und verzégert
auftretender Ubelkeit und Erbrechen bei stark emetogener
Chemotherapie auf Cisplatin-Basis oder bei maBig
emetogener Chemotherapie.®

eine Einzeldosis
eine Hartkapsel einmalig an Tag 1 eines jeden
Chemotherapiezyklus"*

dualer Wirkmechanismus

fixe Kombination eines NK -Rezeptor-Antagonisten
(Netupitant) und eines 5-HT -Rezeptor-Antagonisten
(Palonosetron)"®

> funftagige Pravention

wirksam in der Pravention von Ubelkeit und
Erbrechen uber einen Zeitraum von mindestens
funf Tagen nach der Chemotherapie"*

Referenzen: 1. Fachinformation Akynezo®, aktueller Stand: 1212023. 2. Aapro M et al., Support Care Cancer 2017;
25(4):1127-35. 3. Zhang L et al., Ann Oncol 2018; 29(2):452-8. 4. Yeo W et al., BMJ Support Palliat Care 2022;
12(e2):e264-e270. 5. Shirley M, Drugs 2021; 81:1331-42. 6. Zelek L et al., Cancer Med 2023; 12(15):15769-776.

A- Angelini
Helsinn Birex Pharmaceuticals Ltd., Dublin, Irland, ist der Zulassungsinhaber von Akynzeo® gel
(Netupitant/Palonosetron), welches von Angelini Pharma S.p.A. in dessen Gebieten vertrieben wird.

Pharma

Fachkurzinformation siehe Seite 9




Allgemeine Hinweise

Ort:
Haus Marie Swarovski
Kirchplatz 2, 6112 Wattens

Termin:
Samstag, 23. November 2024

Veranstalter:
Univ.-Klinik fir Gynakologie und Geburtshilfe, Innsbruck
Direktor: Univ.-Prof. Dr. Christian Marth

MEDIZINISCHE
UNIVERSITAT
Fachgruppenobmann: TTINNSBRUCK

Dr. Hugo Lunzer, Facharzt fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Organisation:
Univ.-Prof. Mag. Dr. Andreas Widschwendter

Tagungssekretariat: ‘
Mag. Liane Goldmann ‘ | N
Univ.-Klinik fiir Gynékologie und Geburtshilfe, Tirol Kliniken GmbH ~ tirol kliniken
AnichstraBe 35, 6020 Innsbruck Pl
Tel.: +43 512 504 23051, Fax: +43 512 504 23055,

E-Mail: liane.goldmann@tirol-kliniken.at, www.frauenklinik.at

Teilnahmegebiihren (inkl. 20% MWSt):
Facharztinnen: 120 Euro
Assistentinnen/Arztinnen in Ausbildung: 40 Euro

Anmeldung:
Die Anmeldung ist nur online méglich Gber
https://registration.maw.co.at/gynwinter24

Tagungsanmeldung/Sponsoring: M | A |W
Medizinische Ausstellungs- und Werbegesellschaft

Freyung 6/3, 1010 Wien

Fr. Karin Malits

Tel.: +43 1 536 63-68, Fax: +43 1 535 60 16, E-Mail: maw@media.co.at,
www.maw.co.at

DFP Die Veranstaltung wurde mit 6 DFP Punkten von der Osterreichischen

Arztekammer approbiert.
APPROBIERT

Druck: Robidruck, 1200 Wien - www.robidruck.co.at

www.frauenklinik.at




Der Schlussel zu mehr Behandlungsperspektiven.

AT-END-00033, erstellt 11/2024

GYN-Onkologie ! °

Endometriumkarzinom

KEYTRUDA® ist in Kombination mit Carboplatin
und Paclitaxel zur Erstlinienbehandlung des
primar fortgeschrittenen oder rezidivierenden
Endometriumkarzinoms bei Erwachsenen, die
fiir eine systemische Therapie geeignet sind,
angezeigt.

Zervixkarzinom

KEYTRUDA® ist in Kombination mit Radiochemo-
therapie (perkutane Strahlentherapie, gefolgt von
einer Brachytherapie) zur Behandlung des lokal

fortgeschrittenen Zervixkarzinoms (Stadium Il bis IVA
gemaR FIGO 2014) bei Erwachsenen, die keine vorhe-
rige definitive Therapie erhalten haben, angezeigt.

Zervixkarzinom

KEYTRUDA® ist in Kombination mit Chemotherapie
mit oder ohne Bevacizumab zur Behandlung des
persistierenden, rezidivierenden oder metastasie-
renden Zervixkarzinoms mit PD-L1-exprimierenden E
Tumoren (CPS >1) bei Erwachsenen angezeigt. =

Bitte beachten Sie vor der Verordnung von KEYTRUDA® die vollstandige, aktuelle Fachinformation.
Fachkurzinformation siehe Seiten 10 und 11

€IMSD  wwwmsdat KEYT RUDA

Pembrolizumab, MSD




Winterfortbildungsprogramm 2024

08.30 Uhr Friihstiick mit Kaffee und Geback

09.00 Uhr  BegriiBung und Einleitung
Christian Marth und Hugo Lunzer

Allgemeine Gynakologie und Endokrinologie

09.05 Uhr Postmenopausale Blutungen: Leitlinien und Empfehlungen
Hanna Hosa, Univ.-Klinik fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

09.25 Uhr  Verhaltensempfehlungen nach gynékologischen Operationen
Felix Hofbauer, Univ.-Klinik fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

09.45 Uhr Tipps und Tricks aus der Praxis
Andrea Waitz-Penz, Innsbruck

Endometriose

10.05 Uhr Transkutane Elektro Nerven Stimulation (TENS): Ein neuer
Therapieansatz in der Schmerztherapie bei Dysmenorrhoe
Sabine Egger-Zech, Univ.-Klinik fir Anasthesie und Intensivmedizin,
Innsbruck

10.25-10.55 Uhr Kaffeepause

www.frauenklinik.at



Winterfortbildungsprogramm 2024

| Onkologie |

10.55 Uhr Update Onkologie
Irina Tsibulak, Univ.-Klinik fir Gyn&kologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

11.15 Uhr Update Senologie
Christine Brunner, Univ.-Klinik fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

11.35 Uhr Neue Konzepte in der Strahlentherapie des Mammakarzinoms
Britta Forthuber, Univ.-Klinik fur Strahlentherapie - Radioonkologie,
Innsbruck

11.55 Uhr Bioidente Hormone: die onkologische Perspektive
Daniel Egle, Univ.-Klinik fiir Gynékologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

12.15-12.45 Uhr Kaffeepause

Geburtshilfe

12.45 Uhr CTG Update: Physiologie fetaler Herztone
Christoph Ebner, Univ.-Klinik fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

13.05 Uhr Impfungen in der Schwangerschaft
Elisabeth D'Costa, Univ.-Klinik fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

13.25 Uhr  Sport und Reisen in der Schwangerschaft
Johanna Tiechl-Egle, Univ.-Klinik fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Innsbruck

www.frauenklinik.at
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Da beim Haus Marie Swarovski nur sehr begrenzt Parkplatze zur Verfiigung stehen,
weisen wir auf die beiden Parkgaragen und den 6&ffentlichen Parkplatz in unmittelbarer Néhe
zum Veranstaltungsort hin (in der Karte extra eingezeichnet)
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Fachkurzinformation

Fachkurzinformation zu Inserat Angelini Pharma

Akynzeo® 300 mg / 0,5 mg Hartkapseln. Qualitative und quantitative Zusammensetzung: Jede Kapsel enthalt 300 mg
Netupitant sowie Palonosetronhydrochlorid entsprechend 0,5 mg Palonosetron. Sonstige(r) Bestandteil(e) mit bekannter Wirkung:
Jede Hartkapsel enthélt 7 mg Sorbitol (Ph.Eur.) (E 420) und 20 mg Saccharose. Es kann ferner Spuren von (3-sn-
Phosphatidyl)cholin Lecithin aus Soja enthalten. Liste der sonstigen Bestandteile: Hartkapselinhalt: Netupitant-Tabletten:
Mikrokristalline Cellulose (E 460), Saccharose(mono/diftri)laurat, Povidon (K-30), Croscarmellose-Natrium, Siliciumdioxid-Hydrat,
Natriumstearylfumarat (Ph.Eur.), Magnesiumstearat (Ph.Eur.), Palonosetron-Weichkapsel: Weichkapselinhalt: Glycerolmono-
caprylocaprat (Ph.Eur.) (Typ 1), Glycerol, Polyglycerol- dioleat, gereinigtes Wasser, Butylhydroxyanisol (Ph.Eur.) (E 320),
Weichkapselhiille: Gelatine, Glycerol, Sorbitol (Ph.Eur.) (E 420), Sorbitan, Titandioxid (E 171), Hartkapselhtille: Gelatine,
Titandioxid (E 171), Eisen(lll)-hydroxid-oxid x H,O (E 172), Eisen(lll)-oxid (E 172), Druckfarbe: Verestertes Schellack, Eisen(ll, |Il)-
oxid (E 172), Propylenglycol (E 1520). Anwendungsgebiete: Akynzeo wird angewendet bei Erwachsenen zur Prévention von aku-
ter und verzégert auftretender Ubelkeit und Erbrechen bei stark emetogener Chemotherapie auf Cisplatin-Basis aufgrund einer
Krebserkrankung und zur Pravention von akuter und verzégert auftretender Ubelkeit und Erbrechen bei maBig emetogener
Chemotherapie aufgrund einer Krebserkrankung. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen die Wirkstoffe oder einen der
sonstigen Bestandteile, Schwangerschaft. Pharmako-therapeutische Gruppe: Antiemetika und Mittel gegen Ubelkeit,
Serotonin-5HT3- Rezeptorantagonisten. ATC-Code: A04AA55. Inhaber der Zulassung: Helsinn Birex Pharmaceuticals Ltd.,
Damastown, Mulhuddart, Dublin, Irland. Stand der Information: Dezember 2021. Verschreibungspflicht/ Apothekenpflicht:
Rezept- und apothekenpflichtig. Angaben zu besonderen Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung,
Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen Wechselwirkungen, Fertilitit, Schwangerschaft und Stillzeit
und Nebenwirkungen entnehmen Sie bitte der veréffentlichten Fachinformation.

www.frauenklinik.at




Fachkurzinformation

Fachkurzinformation zu Inserat MSD/KEYTRUDA

Bezeichnung des Arzneimittels: KEYTRUDA 25 mg/ml Konzentrat zur Herstellung einer Infusionsldsung. Qualitative und Quantitative
Zusammensetzung: Eine Durchstechflasche mit 4 ml Konzentrat enthélt 100 mg Pembrolizumab. Jeder ml des Konzentrats enthalt
25 mg Pembrolizumab. Pembrolizumab ist ein humanisierter monoklonaler ,anti-programmed cell death-1*
(PD-1)-Antikorper (IgG4/Kappa-Isotyp mit einer stabilisierenden Sequenzanderung in der Fc-Region), welcher mittels rekombinanter
DNA-Technologie in Chinesischen-Hamster-Ovarialzellen (,CHO-Zellen®) hergestellt wird. Liste der sonstigen Bestandteile:
L-Histidin, L-Histidinhydrochlorid-Monohydrat, Saccharose, Polysorbat 80 (E 433), Wasser fir Injektionszwecke. Anwendungs-
gebiete: Melanom KEYTRUDA ist als Monotherapie zur Behandlung des fortgeschrittenen (nicht resezierbaren oder metastasie-
renden) Melanoms bei Kindern und Jugendlichen ab 12 Jahren und Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist als Monotherapie zur
adjuvanten Behandlung des Melanoms in den Tumorstadien IIB, IIC oder Ill nach vollstandiger Resektion bei Kindern und Jugend-
lichen ab 12 Jahren und Erwachsenen angezeigt. Nicht-kleinzelliges Lungenkarzinom (non-small cell lung carcinoma, NSCLC)
KEYTRUDA ist in Kombination mit Platin-basierter Chemotherapie zur neoadjuvanten und anschlieBend als Monotherapie zur
adjuvanten Behandlung des resezierbaren nicht-kleinzelligen Lungenkarzinoms mit hohem Rezidivrisiko bei Erwachsenen angezeigt.
KEYTRUDA ist als Monotherapie zur adjuvanten Behandlung des nicht-kleinzelligen Lungenkarzinoms mit hohem Rezidivrisiko nach
vollstandiger Resektion und Platin-basierter Chemotherapie bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist als Monotherapie zur Erstlini-
enbehandlung des metastasierenden nicht-kleinzelligen Lungenkarzinoms mit PD-L1-exprimierenden Tumoren (Tumor Proportion Score
[TPS] =50 %) ohne EGFR- oder ALK-positive Tumormutationen bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist in Kombination mit Pemetrexed
und Platin-Chemotherapie zur Erstlinienbehandlung des metastasierenden nicht-plattenepithelialen nicht-kleinzelligen Lungenkarzinoms
ohne EGFR- oder ALK- positive Tumormutationen bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist in Kombination mit Carboplatin und
entweder Paclitaxel oder nab-Paclitaxel zur Erstlinienbehandlung des metastasierenden plattenepithelialen nicht-kleinzelligen Lungen-
karzinoms bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist als Monotherapie zur Behandlung des lokal fortgeschrittenen oder metasta-
sierenden nicht- kleinzelligen Lungenkarzinoms mit PD-L1-exprimierenden Tumoren (TPS =1 %) nach vorheriger Chemotherapie bei
Erwachsenen angezeigt. Patienten mit EGFR- oder ALK-positiven Tumormutationen sollten vor der Therapie mit KEYTRUDA ebenfalls
eine auf diese Mutationen zielgerichtete Therapie erhalten haben. Klassisches Hodgkin-Lymphom (HL) KEYTRUDA ist als Monothe-
rapie zur Behandlung des rezidivierenden oder refraktéaren klassischen Hodgkin-Lymphoms bei Kindern und Jugendlichen ab 3 Jahren
und Erwachsenen nach Versagen einer autologen Stammzelltransplantation (auto-SZT) oder nach mindestens zwei vorangegangenen
Therapien, wenn eine auto-SZT nicht in Frage kommt, angezeigt. Urothelkarzinom KEYTRUDA ist in Kombination mit Enfortumab Vedotin
zur Erstlinienbehandlung des nicht resezierbaren oder metastasierenden Urothelkarzinoms bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA
ist als Monotherapie zur Behandlung des lokal fortgeschrittenen oder metastasierenden Urothelkarzinoms nach vorheriger Platin-basierter
Therapie bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist als Monotherapie zur Behandlung des lokal fortgeschrittenen oder metastasierenden
Urothelkarzinoms bei Erwachsenen, die nicht fir eine Cisplatin-basierte Therapie geeignet sind und deren Tumoren PD-L1 mit einem
kombinierten positiven Score (CPS) = 10 exprimieren, angezeigt. Plattenepithelkarzinom der Kopf-Hals-Region (head and neck
squamous cell carcinoma, HNSCC) KEYTRUDA ist als Monotherapie oder in Kombination mit Platin- und 5-Fluorouracil (5-FU)-
Chemotherapie zur Erstlinienbehandlung des metastasierenden oder nicht resezierbaren rezidivierenden Plattenepithelkarzinoms
der Kopf-Hals-Region bei Erwachsenen mit PD-L1-exprimierenden Tumoren (Combined Positive Score [CPS] = 1) angezeigt.
KEYTRUDA st als Monotherapie zur Behandlung des rezidivierenden oder metastasierenden Plattenepithelkarzinoms der Kopf-Hals-
Region mit PD-L1-exprimierenden Tumoren (TPS =50 %) und einem Fortschreiten der Krebserkrankung wahrend oder nach vorheriger
Platin-basierter Therapie bei Erwachsenen angezeigt. Nierenzellkarzinom (renal cell carcinoma, RCC) KEYTRUDA ist in Kombination
mit Axitinib zur Erstlinienbehandlung des fortgeschrittenen Nierenzellkarzinoms bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist in
Kombination mit Lenvatinib zur Erstlinienbehandlung des fortgeschrittenen Nierenzellkarzinoms bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA
ist als Monotherapie zur adjuvanten Behandlung des Nierenzellkarzinoms mit erhbhtem Rezidivrisiko nach Nephrektomie oder nach
Nephrektomie und Resektion metastasierter Lasionen bei Erwachsenen angezeigt. Tumoren mit hochfrequenter Mikrosatelliten-Insta-
bilitat (MSI-H) oder mit einer Mismatch-Reparatur- Defizienz (AMMR) Kolorektalkarzinom (colorectal cancer, CRC) KEYTRUDA ist als
Monotherapie des Kolorektalkarzinoms mit MSI-H oder mit einer dMMR wie folgt bei Erwachsenen angezeigt: - zur Erstlinienbehandlung
des metastasierenden Kolorektalkarzinoms. - zur Behandlung des nicht resezierbaren oder metastasierenden Kolorektalkarzinoms
nach vorheriger Fluoropyrimidin-basierter Kombinationstherapie. Nicht-kolorektale Karzinome KEYTRUDA ist als Monotherapie zur
Behandlung der folgenden Tumoren mit MSI-H oder mit einer dMMR bei Erwachsenen angezeigt: - fortgeschrittenes oder rezidivie-
rendes Endometriumkarzinom mit einem Fortschreiten der Erkrankung wéhrend oder nach vorheriger Platin-basierter Therapie in jedem
Krankheitsstadium, wenn eine kurative chirurgische Behandlung oder Bestrahlung nicht in Frage kommt. - nicht resezierbares oder
metastasierendes Magen-, Diinndarm- oder bilidres Karzinom mit einem Fortschreiten der Erkrankung wéahrend oder nach mindestens
einer vorherigen Therapie. Osophaguskarzinom KEYTRUDA ist in Kombination mit einer Platin- und Fluoropyrimidin-basierten
Chemotherapie zur Erstlinienbehandlung des lokal fortgeschrittenen nicht resezierbaren oder metastasierenden Osophaguskarzinoms
bei Erwachsenen mit PD-L1-exprimierenden Tumoren (CPS = 10) angezeigt. Triple-negatives Mammakarzinom (triple-negative breast
cancer, TNBC) KEYTRUDA ist in Kombination mit Chemotherapie zur neoadjuvanten und anschlieBend nach Operation als Monothe-
rapie zur adjuvanten Behandlung des lokal fortgeschrittenen oder friihen triple-negativen Mammakarzinoms mit hohem Rezidivrisiko
bei Erwachsenen angezeigt. KEYTRUDA ist in Kombination mit Chemotherapie zur Behandlung des lokal rezidivierenden nicht
resezierbaren oder metastasierenden triple-negativen Mammakarzinoms mit PD-L1-exprimierenden Tumoren (Combined Positive Score
[CPS] = 10) bei Erwachsenen, die keine vorherige Chemotherapie zur Behandlung der metastasierenden Erkrankung erhalten haben.
Endometriumkarzinom (endometrial carcinoma, EC) KEYTRUDA ist in Kombination mit Carboplatin und Paclitaxel zur Erstlini-
enbehandlung des primér fortgeschrittenen oder rezidivierenden Endometriumkarzinoms bei Erwachsenen, die fir eine systemische
Therapie geeignet sind, angezeigt. KEYTRUDA ist in Kombination mit Lenvatinib zur Behandlung des fortgeschrittenen oder
rezidivierenden Endometriumkarzinoms bei Erwachsenen mit einem Fortschreiten der Erkrankung wéhrend oder nach vorheriger Platin-
basierter Therapie in jedem Krankheitsstadium, wenn eine kurative chirurgische Behandlung oder Bestrahlung nicht in Frage kommt,
angezeigt.

www.frauenklinik.at




Fachkurzinformation

Fortsetzung der Fachkurzinformation zu Inserat MSD/KEYTRUDA

Zervixkarzinom KEYTRUDA ist in Kombination mit Radiochemotherapie (perkutane Strahlentherapie, gefolgt von einer Brachytherapie)
zur Behandlung des lokal fortgeschrittenen Zervixkarzinoms (Stadium Il bis IVA geméaB FIGO 2014) bei Erwachsenen, die keine vorherige
definitive Therapie erhalten haben, angezeigt. KEYTRUDA ist in Kombination mit Chemotherapie mit oder ohne Bevacizumab zur Behandiung
des persistierenden, rezidivierenden oder metastasierenden Zervixkarzinoms mit PD L1-exprimierenden Tumoren (CPS = 1) bei
Erwachsenen angezeigt. Adenokarzinom des Magens oder des gastroésophagealen Ubergangs (gastro-oesophageal junction, GEJ)
KEYTRUDA ist in Kombination mit Trastuzumab sowie einer Fluoropyrimidin- und Platin-basierten Chemotherapie zur Erstlini-
enbehandlung des lokal fortgeschrittenen, nicht resezierbaren oder metastasierenden HER2-positiven Adenokarzinoms des Magens
oder des gastrodsophagealen Ubergangs bei Erwachsenen mit PD-L1-exprimierenden Tumoren (CPS = 1) angezeigt. KEYTRUDA
istin Kombination mit einer Fluoropyrimidin- und Platin-basierten Chemotherapie zur Erstlinienbehandlung des lokal fortgeschrittenen
nicht resezierbaren oder metastasierenden HER2-negativen Adenokarzinoms des Magens oder des gastrodsophagealen Ubergangs
bei Erwachsenen mit PD-L1- exprimierenden Tumoren (CPS = 1) angezeigt. Bilidres Karzinom (biliary tract carcinoma, BTC) KEYTRUDA
ist in Kombination mit Gemcitabin und Cisplatin zur Erstlinienbehandlung des lokal fortgeschrittenen nicht resezierbaren oder
metastasierenden biliaren Karzinoms bei Erwachsenen angezeigt. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder
einen der in Abschnitt 6.1 genannten sonstigen Bestandteile. Ausgewéhlte besondere Warnhinweise und VorsichtsmaBnahmen
fiir die Anwendung: Bitte beachten Sie die vollstandigen Angaben in der aktuellen Fachinformation zu: Rtickverfolgbarkeit, Bestimmung
des PD-L1-Status, immunvermittelte Nebenwirkungen, immunvermittelte Pneumonitis, immunvermittelte Kolitis, immunvermittelte
Hepatitis, immunvermittelte Nephritis, immunvermittelte Endokrinopathien, immunvermittelte Nebenwirkungen an der Haut, andere
immunvermittelte Nebenwirkungen, Nebenwirkungen in Verbindung mit einer Organtransplantation, Reaktionen im Zusammenhang
mit einer Infusion, Anwendung von Pembrolizumab in Kombination mit Chemotherapie, erkrankungsspezifische VorsichtsmaBnahmen,
von klinischen Studien ausgeschlossene Patienten und Patientenkarte. Ausgewéhlte Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln
und sonstige Wechselwirkungen: Da Pembrolizumab durch katabolischen Abbau aus dem Blutkreislauf eliminiert wird, sind keine
Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln zu erwarten. Eine systemische Anwendung von Kortikosteroiden oder Immunsuppressiva
vor Therapiebeginn mit Pembrolizumab sollte vermieden werden. Bitte beachten Sie die vollstandigen Angaben in der aktuellen
Fachinformation. Fertilitdt, Schwangerschaft und Stillzeit: Frauen im gebéarfahigen Alter Frauen im gebarfahigen Alter missen
wahrend der Behandlung mit Pembrolizumab und noch mindestens vier Monate nach der letzten Dosis von Pembrolizumab eine zuver-
lassige Verhttungsmethode anwenden. Schwangerschaft Daten zur Anwendung von Pembrolizumab bei Schwangeren liegen nicht
vor. Reproduktionsstudien bei Tieren wurden mit Pembrolizumab nicht durchgefiihrt; bei Modellen mit trachtigen Mausen wurde
jedoch gezeigt, dass die Blockierung des PD-L1-Signalwegs die feto-maternale Toleranz stort und zu einer Erhéhung der Abortrate
fuhrt. Diese Ergebnisse deuten auf ein potenzielles Risiko, dass die Gabe von Pembrolizumab wéhrend der Schwangerschaft,
basierend auf dem Wirkmechanismus, eine fétale Beeintréchtigung, einschlieBlich erhdhter Abort- und Totgeburtsraten, verursachen
kann. Es ist bekannt, dass humane Immunglobuline vom G4-Typ (IgG4) plazentagéngig sind. Daher besteht die Moglichkeit, dass
Pembrolizumab, als IgG4-Antikérper, von der Mutter auf den sich entwickelnden Fotus Ubertragen werden kann. Pembrolizumab
sollte wahrend der Schwangerschaft nicht angewendet werden, es sei denn, der klinische Zustand der Frau erfordert eine Behandlung
mit Pembrolizumab. Stillzeit Es ist nicht bekannt, ob Pembrolizumab in die Muttermilch tibergeht. Da Antikdrper bekanntlich in die Muttermilch
tibergehen kénnen, kann ein Risiko fir das Neugeborene bzw. den Saugling nicht ausgeschlossen werden. Eine Entscheidung muss
daruber getroffen werden, ob das Stillen zu unterbrechen ist, oder ob auf die Behandlung mit Pembrolizumab verzichtet werden soll
/ die Behandlung mit Pembrolizumab zu unterbrechen ist. Dabei ist sowohl der Nutzen des Stillens fiir das Kind als auch der Nutzen
der Therapie mit Pembrolizumab fiir die stillende Patientin zu berticksichtigen. Fertilitit Es sind keine klinischen Daten tber mégliche
Auswirkungen von Pembrolizumab auf die Fertilitat verfligbar. Bei einer 1-Monats- und einer 6-Monats-Studie zur Toxizitat bei wieder-
holter Gabe bei Affen wurden keine beachtenswerten Wirkungen auf mannliche und weibliche Reproduktionsorgane beobachtet.
Ausgewdhlte Nebenwirkungen: Sehr haufige Nebenwirkungen (= 1/10) unter Pembrolizumab als Monotherapie: Anamie, Hypothyreose,
verminderter Appetit, Kopfschmerzen, Dyspnoe, Husten, Diarrhd, Abdominalschmerzen, Ubelkeit, Erbrechen, Obstipation, Ausschlag,
Pruritus, Schmerzen des Muskel- und Skelettsystems, Arthralgie, Ermiidung/Fatigue, Asthenie, Odeme und Fieber. Sehr haufige
Nebenwirkungen (= 1/10) unter Pembrolizumab in Kombination mit Chemotherapie oder Radiochemotherapie: Neutropenie, Anamie,
Thrombozytopenie, Hypothyreose, Hypokalidmie, verminderter Appetit, Schlaflosigkeit, Kopfschmerzen, periphere Neuropathie,
Schwindelgefiihl, Dyspnoe, Husten, Diarrhd, Ubelkeit, Erbrechen, Obstipation, Abdominalschmerzen, Ausschlag, Alopezie, Pruritus,
Schmerzen des Muskel- und Skelettsystems, Arthralgie, Ermiidung/Fatigue, Asthenie, Fieber, Odeme, Alaninaminotransferase (ALT)
erhoht, Aspartataminotransferase (AST) erhoht, Kreatinin im Blut erhoht. Sehr haufige Nebenwirkungen (= 1/10) unter Pembroli-
zumab in Kombination mit Axitinib oder Lenvatinib: Harnwegsinfektionen, Andmie, Hypothyreose, verminderter Appetit, Kopfschmerzen,
Dysgeusie, Hypertonie, Dyspnoe, Husten, Diarrhé, Abdominalschmerzen, Ubelkeit, Erbrechen, Obstipation, Ausschlag, Pruritus,
Arthralgie, Schmerzen des Muskel- und Skelettsystems, Myositis, Schmerzen in den Extremitaten, Ermidung/Fatigue, Asthenie,
Odeme, Fieber, Lipase erhdht, ALT-/AST erhoht, Kreatinin im Blut erhoht. Pharmakotherapeutische Gruppe: Antineoplastische
Mittel, PD-1/PDL-1 (Programmed Cell Death-1- Rezeptor/ Programmed Cell Death-Ligand-1)-Inhibitoren. ATC-Code: LO1FFO02 Inhaber
der Zulassung: Merck Sharp & Dohme B.V. Waarderweg 39 2031 BN Haarlem Niederlande Verschreibungspflicht/Apothekenpflicht:
Rezept- und apothekenpflichtig, wiederholte Abgabe verboten Stand der Information: Oktober 2024. Weitere Angaben zu Dosierung
und Art der Anwendung, Besondere Warnhinweise und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen
Arzneimitteln und sonstige Wechselwirkungen, Auswirkungen auf die Verkehrstiichtigkeit und die Fahigkeit zum Bedienen von
Maschinen, Nebenwirkungen, Uberdosierung, Pharmakologische Eigenschaften und Pharmazeutische Angaben sind der verdffent-
lichten Fachinformation zu entnehmen.
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