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Empfehlung zur COVID-19-Impfung bei Immundefizienz 

 

Da die für uns relevanten Daten erst gestern beim Kongress der European Society for Medical Oncology 

präsentiert (ESMO) veröffentlicht wurden, richten wir uns heute mit unseren Anmerkungen zur 

Endfassung der 11. Aktualisierung Ihrer Empfehlungen zur COVID-19-Schutzimpfung an Sie – 

verbunden mit der Bitte, diese noch zu berücksichtigen.  

 

Definition der Immundefizienz 

Wir unterstützen Ihren Ansatz und sehen auch eine Chance für immunsupprimierte Patient*innen, durch 

die Auffrischimpfung eine stärkere Immunantwort gegen SARS-CoV-2 aufzubauen [1]. Wir schlagen 

allerdings eine Änderung, bzw. Einschränkung bei der Gruppe „Krebspatient*innen unter aktiver 

Chemotherapie“ vor (vorletzte Zeile in Ihrem Entwurf): 

 

  

 

Nicht alle Krebspatient*innen unter aktiver Chemotherapie haben eine Immundefizienz. Die Daten der 

VOICE-Studie zeigen bei der großen Mehrzahl eine adäquate Immunantwort, siehe Abbildung [2]. 
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Abbildung 1: Immunantwort nach SARS-CoV-2-Schutzimpfung bei Patient*innen mit soliden 

Tumoren 

 

 

 

Das entspricht früheren Studien, die bei Patient*innen unter Immuntherapie mit Immuncheckpoint-

Inhibitoren eine angemessene Antikörperbildung gemessen haben. 

Die Daten der CAPTURE-Studie bestätigen, dass vor allem Patient*innen unter oder nach B-Zell-

depletierender Therapie nur eine geringe Immunresponse haben, siehe Abbildung 2 [3].  

Abbildung 2: Immunantwort nach SARS-CoV-2-Schutzimpfung bei Patient*innen mit 

hämatologischen Erkrankungen 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Wir schlagen deshalb vor, die Charakterisierung der vorletzten Gruppe Ihrer Tabelle folgendermaßen 

zu ändern: 

Haematological subtypes Anti-CD20 therapy 
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„Krebspatient*innen unter immunsuppressiver, antineoplastischer Therapie“ 
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Für Rückfragen und Diskussionen stehen wir gern zur Verfügung. 

 

Mit freundlichen Grüßen 
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