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Therapie mit Anakinra
Eine praxisorientierte Information fir den behandelnden Arzt,
ersetzt nicht die Fachinformation

Fur diesen Patienten wird folgendes Medikament empfohlen:

Dosierung: 100 mg/Tag. Die empfohlene Dosis wird als subkutane Injektion 1-mal taglich
angewendet, moglichst zur gleichen Tageszeit. Anakinra ist in der Kombinationsbehandlung
mit Methotrexat zugelassen.

Wirkungseintritt: Meistens nach 2 Wochen. Wenn nach 8 bis 12 Wochen noch keine Wir-
kung eingetreten ist, sollte die Indikation zur weiteren Behandlung Gberpruft werden.

Uberwachungsprogramm: In der Kombinationsbehandlung mit Methotrexat sind die MTX-
spezifischen Kontrollen zusatzlich zu beachten.

Empfehlung: Aufnahme in die Langzeitdokumentation ,Rabbit" des DRFZ. Weitere Informa-
tionen unter www.rheumanet.org/tnf/doku/

Vor Therapiebeginn:

¢ Infektionszeichen

e Laborbestimmungen
- Ausschluss einer schweren Nierenfunktionsstdrung,
- Ausschluss einer Neutropenie.

Wahrend der Therapie:

e Befragung und klinische Untersuchung
- Reaktionen an der Injektionsstelle, Infektionszeichen,
- Abszesse, Fieber, Luftnot, Husten,
- Lymphknotenstatus.
e Laborbestimmungen
- Blutbild (Neutrophile): in den ersten 6 Behandlungsmonaten monatlich, danach viertel-
jahrlich, Kreatinin vierteljahrlich.

Lt. EBM ist die Bestimmung der Sicherheitslaborparameter zur Uberwachung einer immun-
supressiven oder immunmodulierenden Behandlung mit Ankinra von der Begrenzung des
Punktzahlvolumens der allgemeinen Laboruntersuchungen (Laborbudget) ausgenommen,
wenn auf dem Abrechnungsschein des Patienten die Ziffer 32023 angegeben wird.

Die in bis zu 70% der Patienten auftretenden Reaktionen an der Injektionsstelle erfordern
unter Umstanden eine Lokaltherapie mit steroidhaltigen Salben oder Eis, bedingen aber in
der Regel kein Absetzen der Behandlung und verschwinden unter Fortsetzung der Therapie
meist nach Ablauf eines Monats von selbst.

e Indikation zur Unterbrechung einer Therapie mit Anakinra:
- schwere allergische Reaktionen
- schwere Infektionen

Neutropenie <1,5 " 10 9.




Mogliche unerwiinschte Wirkungen (die Aufstellung enthdlt die wichtigsten Nebenwirkun-
gen, kann aber keinen Anspruch auf Vollstandigkeit erheben)

sehr haufig (>10%) haufig (1-10%)
e Haut und Subkutange- Reaktionen an der Einstich-
webe stelle
e Nervensystem Kopfschmerzen
e Blut- und Lymphsystem
Eutropenie
e Infektionen schwere Infektionen

Wechselwirkungen mit anderen Medikamenten: In klinischen Studien wurden keine Inter-
aktionen zwischen Anakinra und anderen Arzneimitteln (einschlief3lich nichtsteroidalen An-
tiphlogistika, Kortikosteroiden und Basistherapeutika (DMARDSs)) beobachtet. Es gibt keine
gesicherten Erkenntnisse Uber die Unbedenklichkeit von Anakinra bei gleichzeitiger Anwen-
dung mit TNF-Inhibitoren.

Kontrazeption/Schwangerschaft: Uber die Auswirkungen einer Anakinratherapie in der
Schwangerschaft und beim Stillen liegen keine ausreichenden Erfahrungen vor. Eine
Schwangerschaft muss deshalb wahrend der Anakinrabehandlung und in den ersten 3 Mo-
naten nach Absetzen des Anakinra sicher verhitet werden. Manner dirfen wahrend der
Anakinrabehandlung und in den ersten 3 Monaten nach dem Absetzen des Anakinra kein
Kind zeugen.

Sonstiges: Eine Vaccination mit Lebendimpfstoffen sollte wahrend der Therapie nicht erfol-
gen.

Kontraindikationen: Uberempfindlichkeit gegeniiber Anakinra, einen der sonstigen Be-
standteile des Arzneimittels oder gegeniber aus E. coli gewonnenen Proteinen. Schwere
Nierenfunktionsstérung (CLcr30 ml/min).

Dokumentation: Fur alle Patienten, die mit sog. Biologics wie z. B. Anakinra behandelt wer-
den, wird eine standardisierte Langzeitdokumentation empfohlen; weitere Informationen da-
zu finden sich unter www.rheumanet.org/tnf_doku/ default_tnf.htm. Empfohlene radiologi-
sche Dokumentation: vor Therapiebeginn Réntgenbild des Thorax, der Hande und VorfiRRe
(falls nicht innerhalb der letzten 3 Monate erfolgt). Réntgenkontrolle der Hande und Vorfiil3e
in der Regel nach einem Jahr.

Bei weiteren Fragen rufen Sie uns bitte an!

Hinweise (z. B. zu Besonderheiten in Ihrem KV-Bereich):
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unter www.dgrh.de/therapieueberwachung.




	Adressfeld: 
	Präparatsbezeichnung: 
	Hinweisfeld: 


