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Im Jah re 1994 hat der AK Blut die au to-

lo ge Hä mo the ra pie als „eine ge eig ne te 

Maß nah me, das Ri si ko ei ner In fek ti ons-

über tra gung (durch Fremd blut) aus zu-

schlie ßen“, be zeich net und da her „aus-

drück lich be für wor tet“ (Vo tum V 3 vom 

14.3.1994). In ei nem zwei ten Vo tum (V 6 

vom 19.9.1994) wur den die Min dest vor-

aus set zun gen für die Ei gen blu ther stel-

lung im Sinn der er for der li chen Qua li täts-

si che rung fest ge legt. Das am häu figs ten an-

ge wand te Ver fah ren der au to lo gen Hä mo-

the ra pie ist die prä ope ra ti ve Ei gen blutent-

nah me: Im Rah men ei nes früh zei tig fest-

ge leg ten Ei gen blutent nah me pro gramms 

wer den au to lo ges leu ko zy ten de ple tier-

tes Voll blut bzw. Ery thro zy ten kon zen tra-

te und/oder au to lo ges ge fro re nes Frisch-

plas ma (AGFP) aus Voll blut oder mit tels 

Aphe re se ge won nen und bis zum Ope ra-

ti ons ter min ge la gert. Die di rekt prä ope ra-

tiv an ge wand te aku te nor mo volä mi sche 

Hä mo di lu ti on (ANH), de ren Ein satz nur 

bei Pa ti en ten mit hoch nor ma len prä ope-

ra ti ven HK-/Hb-Wer ten und zu er war ten-

dem ho hen in tra ope ra ti ven Blut ver lust ef-

fek tiv ist, wird in Deutsch land nur noch 

sel ten ein ge setzt. Ein wei te res Ver fah ren, 

die in tra ope ra ti ve ma schi nel le Au to trans-

fu si on (MAT), hat in den letz ten Jah ren zu-

neh mend an Be deu tung ge won nen. Hier-

bei wird ma schi nell auf ge ar bei te tes au to-

lo ges Wund blut, das wäh rend (und nach) 

Ope ra tio nen an fällt, rück ge won nen und 

re trans fun diert. Mit der MAT kön nen bei 

be stimm ten Ope ra tio nen bis zu 50 des 

Ver lus tes an Ery thro zy ten als ge wa sche nes 

Ery thro zy ten kon zen trat wie der ge won-

nen und re trans fun diert wer den. In den 

Jah ren 1999-2001 be trug der An teil prä-

ope ra tiv ent nom me ner au to lo ger Ery thro-

zy ten prä pa ra te (EK) an der Ge samt her stel-

lung in Deutsch land kon stant um 4 (ca. 

180.000/Jahr); der Ge samt ver fall (Ver fall 

bei Her stel lung plus Ver fall in fol ge nicht 

er for der li cher Trans fu si on) lag zwi schen 

29 und 36 (zum Ver gleich: Ge samt ver-

 fall al lo ge ner EK 6) – d.h. rund 60.000 

oder ein Drit tel al ler ent nom me nen au-

to lo gen Ery thro zy ten prä pa ra te  wur den 

nicht trans fun diert. 

In ei nem kürz lich er schie ne nen 

Cochra ne-Re view wur den die Er geb nis-

se ei ner Rei he me tho disch ak zep ta bler äl-

te rer Un ter su chun gen zur prä ope ra ti ven 

Ei gen blutent nah me zu sam men ge fasst. Da-

nach sank bei An wen dung die ses Ver fah-

rens zwar der Be darf an Ery thro zy ten kon-

zen tra ten aus Fremd blut um 60, gleich-

zei tig stieg je doch als Fol ge der ia tro gen 

in du zier ten prä ope ra ti ven Anä mie die Ge-

samt trans fu si ons ra te (au to lo ge plus al lo ge-

ne EK zu sam men ge nom men) um 30 an. 

Die Ery thro zy ten re ge ne ra ti on und da mit 

die Ver fah rensef fi zi enz hän gen ent schei-

dend von ei ner ra schen und deut li chen Hä-

ma to kritab sen kung so wie von dem Zeit in-

ter vall zwi schen der letz ten Ei gen blutent-

nah me und der Ope ra ti on ab. Stu di en zur 

Spen de be glei ten den Ei sen sub sti tu ti on bei 

Ei gen blut spen dern ha ben je doch ge zeigt, 

dass es bis zum Ope ra ti ons zeit punkt auch 

nach früh zei ti ger Ent nah me nur zu ei ner 

par ti el len Re sti tu ti on des Ery thro zy ten be-

stan des kom men kann. Die Kos tenef fi zi-

enz ei ner prä ope ra ti ven Ei gen blut spen de 

wird ent schei dend be ein flusst durch die or-

ga ni sa to ri schen Vo raus set zun gen und die 

Lo gis tik so wie durch die ho hen Ver falls ra-

ten und die nö ti ge in ten si ve re Be treu ung 

des Ei gen blut spen ders. Erst bei ei ner ge-

nü gend ho hen Zahl von Ei gen blutent nah-

men lässt sich das Ver fah ren si cher und 

kos tenef fi zi ent ge stal ten. Es be steht das 

Ri si ko ei ner er höh ten bak te ri el len Kon ta-

mi na ti ons ra te der Ei gen blut kon ser ve, vor 

al lem bei in ad äqua ter Punk ti ons tech nik 

und un kri ti scher Pa ti en ten s e lek ti on.

Die prä ope ra ti ve Ei gen blutent nah me 

kommt in ers ter Li nie bei plan ba ren or-

tho pä di schen und chi rur gi schen Ope ra-

tio nen zum Ein satz, z.B. bei Ge len ker satz- 

oder Wir bel säu len ope ra tio nen, die in der 

Mehr zahl bei Kran ken in fort ge schrit te-

nem Al ter durch ge führt wer den. Die In di-

ka ti on zur Ei gen blut spen de soll sich am 

in di vi du el len Pa ti en ten und dem für den 

Ein griff zu er war ten den Blut be darf ori en-

tie ren. In ei ner neue ren pros pek ti ven Ver-

gleichs stu die ist bei spiels wei se kürz lich 

ge zeigt wor den, dass prä ope ra tiv nicht 

a nämi sche Pa ti en ten bei nied ri gen Blut ver-
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el ler Pa ti en ten da ten sind die wich tigs te Ur-

sa che für die kon stant ho hen Ver falls ra ten 

nicht be nö tig ter Ei gen blut prä pa ra te. Die 

im Ver gleich zu Pa ti en ten, die nicht an ei-

nem Ei gen blutent nah me pro gramm teil ge-

nom men ha ben, um durch schnitt lich 30 

er höh te Trans fu si ons ra te zeigt zu dem, 

dass die Ei gen blutent nah me selbst, ins be-

son de re bei in ad äqua ter Zeit pla nung, oft 

erst den Trans fu si ons be darf – und da mit 

die Mög lich keit un er wünsch ter Trans fu si-

ons re ak tio nen – in du ziert. 

Die sog. „li be ra le“ Trans fu si ons in di ka-

ti on für au to lo ge Blut pro duk te im Un ter-

schied zu der in ak tu el len Richt li ni en fest-

ge leg ten stren gen In di ka ti ons stel lung für 

den the ra peu ti schen Ein satz von Blut pro-

duk ten ist ab zu leh nen, weil sie prak tisch 

mit ei ner Blut trans fu si on ohne In di ka ti on 

gleich zu set zen ist.

3. Spen de taug lich keits kri te ri en 
Die Richt li ni en zur Ge win nung von Blut 

und Blut be stand tei len und zur An wen-

dung von Blut pro duk ten (Hä mo the ra pie) 

der Bun de särz te kam mer und des Paul-

Ehr lich-In sti tuts in ih rer zur zeit gül ti gen 

Fas sung er lau ben, bei der Ei gen blutent-

nah me nach in di vi du el ler Ri si ko ab wä-

gung von be stimm ten Spen der aus wahl-

kri te ri en so wie von den Re ge lun gen über 

die Häu fig keit und Men ge der Ent nah-

me ab zu wei chen (Ab schnitt 2.7.1.1). Da-

mit soll auch Per so nen, die als Blut spen-

der un ge eig net wä ren, eine prä ope ra ti ve 

Ei gen blutent nah me er mög licht wer den 

(z.B. Blutent nah men in kür ze ren Ab stän-

den, Ent nah men bei Kran ken mit HK-/

Hb-Wer ten un ter halb der An ämi e gren ze 

oder bei >68 Jah re al ten Pa ti en ten). Sys te-

ma ti sche wis sen schaft li che Un ter su chun-

gen über die Ri si ken sol cher Aus nah men 

lie gen al ler dings nicht vor.

4. Auf klä rungs pflicht des be han deln den 
Arz tes
Die Auf klä rungs pflicht nach §13 TFG wird 

bei ei ner sol chen Neu be wer tung grund-

sätz lich eben so we nig in Fra ge ge stellt wie 

die Fest le gung des BGH, dass über die 

Mög lich keit der Ei gen blu t an wen dung auf-

zu klä ren ist, wenn es für den auf klä ren den 

Arzt „ernst haft in Be tracht kommt, dass 

bei die sem Pa ti en ten int ra- oder post ope-

ra tiv eine Blut trans fu si on er for der lich wer-

den kann.“ (BGH-Ur teil vom 17.12.1991, 

des Stel len wer tes der prä ope ra ti ven Ei gen-

blut spen de er for der lich. Die se be trifft:

1. die recht li chen Vo raus set zun gen,

2. die In di ka ti ons stel lung zur prä ope ra ti-

ven Ei gen blutent nah me,

3. die Spen de taug lich keits kri te ri en und

4. die Auf klä rungs pflicht des be han deln-

den Arz tes.

Der AK Blut stellt dazu fest:

1. Recht li che Vo raus set zun gen
Ent spre chend dem Trans fu si ons ge setz 

und den Richt li ni en der Bun de särz te kam-

mer sind Pa ti en ten mit ei ner Trans fu si ons-

wahr schein lich keit von min des tens 10 

auf die Mög lich keit au to lo ger Hä mo the ra-

pie ver fah ren hin zu wei sen.

2. In di ka ti ons stel lung zur prä ope ra ti ven 
Ei gen blutent nah me
Jede prä ope ra ti ve Ei gen blutent nah me be-

darf der in di vi du el len In di ka ti ons stel lung. 

Not wen di ge Vo raus set zung ist die Er mitt-

lung des vor aus sicht li chen Trans fu si ons be-

darfs des ein zel nen Pa ti en ten an hand früh-

zei tig prä ope ra tiv fest ge stell ter Ba sis da ten 

(Blut bild und Hä ma to krit, Kör per ge wicht, 

er rech ne tes Blut vo lu men, mi ni mal ak zep-

ta bler int ra- und post ope ra ti ver Hä ma to-

krit bzw. Hb-Wert) und des vor aus sicht li-

chen Blut ver lus tes bei der vor ge se he nen 

Ope ra ti on, er mit telt aus lau fend ak tua li-

sier ten Trans fu si ons be darfs lis ten der be-

tref fen den Kran ken haus ab tei lung für den 

vor ge se he nen Ein griff. Zur Be rech nung 

des in di vi du el len Trans fu si ons be darfs 

sind ein fa che Re chen ver fah ren ver füg bar. 

Bei vor aus sicht li chem Trans fu si ons be-

darf kann da nach ent schie den wer den, ob 

für den be tref fen den Pa ti en ten ein prä ope-

ra ti ves Ei gen blutent nah me pro gramm in 

Fra ge kommt. Bei der Pla nung sind ne ben 

den er ho be nen Pa ti en ten da ten (s.o.) die 

In di ka ti ons gren zen zur Ery thro zy ten trans-

fu si on so wie der mög li che Ein satz der in-

tra ope ra ti ven ma schi nel len Au to trans fu-

si on (MAT) zu be rück sich ti gen. Die üb li-

chen Be reit stel lungs lis ten für Fremd blut-

prä pa ra te sind als al lei ni ge Grund la ge für 

ein Ei gen blutent nah me pro gramm un ge-

eig net, weil Ei gen blut prä pa ra te nur dem 

Spen der selbst trans fun diert wer den dür-

fen. Sol che sche ma tisch nur am vor ge se-

he nen Ein griff ori en tier ten Ei gen blutent-

nah men ohne Be rück sich ti gung in di vi du-

lus ten im Rah men der ope ra ti ven Ver sor-

gung mit ei ner Hüft ge lenk spro the se we-

der Fremd- noch Ei gen blut trans fu sio nen 

be nö tig ten, wenn dem Stand der Wis sen-

schaft ent spre chend eine streng re strik ti ve 

In di ka ti ons stel lung zur Ery thro zy ten trans-

fu si on in der Re gel be folgt wur de. Grund-

sätz lich ist der Nut zen ei ner Ery thro zy ten-

trans fu si on über einen HK-Wert von 30 

hi naus nicht be legt. Al ter na tiv oder er gän-

zend führt die Nut zung der MAT zu ei-

ner deut li chen Re duk ti on des Fremd blut-

be darfs.

Die In fek ti ons si cher heit von al lo ge nen 

Blut kom po nen ten und da mit auch von Plas-

ma de ri va ten ist durch ver bes ser te Spen der-

aus wahl un ter Be rück sich ti gung der ak tu el-

len epi de mio lo gi schen Si tu a ti on, neue Test-

ver fah ren zum Aus schluss in fi zier ter Spen-

den und ver bes ser te Her stel lungs ver fah-

ren, wie die Leu ko zy ten de ple ti on mit Eli-

mi na ti on zell stän di ger Vi ren, nach hal tig 

ver bes sert wor den. Das Ri si ko, dass bei al-

lo ge nen Blut spen den eine un er kannt in fek-

ti öse Spen de in den Ver kehr ge langt („Rest-

ri si ko“) ist in Deutsch land sehr ge ring und 

liegt nach Be rech nun gen des Ro bert Koch-

In sti tuts in Deutsch land für HIV-1/2 und 

HCV bei ca. 1:5x106 und bei HBV (nach Tes-

tung auf das He pa ti tis-B-Ober flä chen an ti-

gen, HBsAg) bei ca. 1:230.000. Da mit ist 

die ur sprüng li che Haupt be grün dung für 

die brei te Ein füh rung au to lo ger Blut kom-

po nen ten prak tisch ent fal len. Je doch ist 

das Ri si ko der Über tra gung von In fek ti ons-

er re gern, ins be son de re auch neu auf tre ten-

der Er re ger, nicht aus zu schlie ßen.

Ei gen blu t emp fän ger ha ben kein Ri si-

ko ei ner Al loim mu ni sie rung ein schließ-

lich des sel te nen Auf tre tens ei ner ver zö ger-

ten im mun hä mo ly ti schen Trans fu si ons re-

ak ti on, je doch kön nen auch bei ih nen an-

de re, we sent lich häu fi ge re un er wünsch te 

Wir kun gen ei ner Blut trans fu si on (z.B. Fol-

gen ei ner bak te ri el len Kon ta mi na ti on, hä-

mo ly ti sche Trans fu si ons re ak tio nen durch 

Fehl trans fu si on usw.) auf tre ten. 

Für Ein zel fäl le, z.B. für Pa ti en ten mit 

ir re gu lä ren Ery thro zy ten an ti kör pern, 

bei de nen die Hä mo the ra pie mit ent spre-

chend se lek tier ten Blut pro duk ten auf 

Schwie rig kei ten stößt, ist die prä ope ra ti-

ve Ei gen blutent nah me eine sach ge rech te 

Pro blem lö sung.

Ins ge samt ist eine Neu be wer tung der au-

to lo gen Hä mo the ra pie und ins be son de re 
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MedR 1992, 159, 160). Die Be schrän kung 

die ser Auf klä rungs pflicht auf einen (will-

kür lich fest ge leg ten) Schwel len wert ei ner 

Trans fu si ons wahr schein lich keit von min-

des tens 10 kann als ein prak ti ka bler An-

halt für die For mu lie rung „ernst haft in Be-

tracht kom men“ an ge se hen wer den. Beim 

heu ti gen Stand der me di zi ni schen Wis sen-

schaft ist es je doch er for der lich, wie bei je-

dem an de ren Be hand lungs ver fah ren auch, 

den Pa ti en ten nicht nur über die Mög lich-

keit der Ei gen blu t an wen dung, son dern 

grund sätz lich über die Vor- und Nach tei-

le au to lo ger und ho mo lo ger Hä mo the ra-

pie ver fah ren auf zu klä ren. Dies führt zu 

ei gen ver ant wort li cher Mit be stim mung 

und Mit ent schei dung der ärzt li chen Be-

hand lung.

Zu sam men fas sung

Das Ge samt kon zept Blut spa ren der Maß-

nah men und au to lo ger Hä mo the ra pie 

muss in di vi du ell an den Pa ti en ten und 

die kli ni sche Si tu a ti on an ge passt sein. In 

die sem Kon zept ist die Ei gen blut spen de 

un ter den ge nann ten me di zi ni schen, lo gis-

ti schen und or ga ni sa to ri schen Vo raus set-

zun gen eine sinn vol le Maß nah me. In tra-

ope ra ti ve fremd blut spa ren de Au to trans fu-

si ons ver fah ren (MAT) stel len eine er gän-

zen de oder al ter na ti ve Maß nah me in dem 

Ge samt kon zept dar. Wich ti ge Fremd blut 

spa ren de Maß nah men sind auch die kon-

se quent re strik ti ve In di ka ti ons stel lung für 

Blut trans fu sio nen so wie die sorg fäl ti ge Di-

ag nos tik und eine in di vi du ell ur sa che n ori-

en tier te Be hand lung (z.B. mit Ei sen, EPO, 

Vi ta min B12) der prä ope ra tiv fest stell ba-

ren Anä mie an stel le ei ner symp to ma ti-

schen Be hand lung mit Trans fu sio nen.

Für den Ar beits kreis Blut:
Prof. Dr. R. Bur ger, Vor sit zen der
Dr. R. Of fer geld, Ge schäfts füh re rin

Eine englische Fassung dieses Votums ist 
verfügbar unter www.rki.de > English 
> Prevention of infection 
> National advisory committee ”Blood“.
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