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D ie Erkrankungen des 
rheumatoiden For-
menkreises werden 
von entzündungsför-

dernden Transmittern des Immun-
systems, den Zytokinen unterhalten. 
Zu den originalen Biologicals zählen 
die TNF-alpha-Antagonisten und 
andere, die entweder andere Zyto-
kine oder deren Rezeptoren oder 
eine Hemmung der Leukozytenakti-
vierung zum Ziel haben. Sie sind in-
diziert zur Behandlung der schweren 
rheumatoiden Arthritis und der akti-
ven Psoriasis-Arthritis. 

Biologicals greifen in die Entzün-
dungsprozesse ein, indem sie gezielt 
diese Botenstoffe abfangen oder die 
entsprechenden Rezeptoren an ihren 
Bindungsstellen besetzen oder ab-
schirmen, sodass die Effekte von 
TNF-alpha oder Interleukinen un-
terbrochen werden. Vertreter der 
Biologicals bei rheumatoiden Er-
krankungen sind zum Beispiel Ada-
limumab, Etanercept, Infliximab, 
Golimumab und Certolizumab, die 
die durch TNF-alpha gesteuerte Pro-
zesse hemmen. 

Weitere Antikörper haben andere 
Angriffspunkte, wie zum Beispiel 
Anakinra und Canakinumab gegen 
Interleukin-1, Tocilizumab gegen 
Interleukin-6 und Rituximab gegen 
B-Lymphozyten. Obwohl die Biolo-
gicals nun schon fast 20 Jahre auf 
dem Markt sind, fehlen Langzeitstu-
dien, die die verschiedenen Substan-
zen untereinander vergleichen, so-
dass das Institut für Qualität und 
Wirtschaftlichkeit im Gesundheits-
wesen (IQWiG) nur geringe Unter-

schiede in der Wirksamkeit zwischen 
den Biologicals bescheinigt. Biologi-
cals sind dann indiziert, wenn die 
üblichen Basismedikamente nicht 
ausreichend wirken, sowie bei 
schweren Verläufen oder wenn die 
konventionelle Basistherapie kon-
traindiziert ist. Es sind hochwirk-
same Substanzen, die nur von spezi-
alisierten Rheumatologen verordnet 
werden. 

Der Wirkungseintritt kann rasch be-
reits nach zwei bis vier Wochen ein-
treten, weil die Entzündungspro-
zesse in der Signalkette unterbrochen 
werden. Unter der Therapie ist eine 
Linderung bis hin zur Remission der 
Erkrankung möglich. Biologicals 
werden eher bei Erwachsenen und 
nur bei schweren Krankheitsverläu-
fen einer juvenilen idiopathischen 
Arthritis bei Kindern eingesetzt. Die 
meisten der Biologicals werden zu-
sammen mit Methotrexat verordnet. 
Tocilizumab kann sowohl direkt zu 
Neubeginn einer Biological-Therapie 
als auch für einen Wechsel innerhalb 
der Substanzgruppe verwendet wer-
den. Verschiedene Biologicals wer-
den nicht miteinander kombiniert, 
weil dann das Risiko für Neutrope-
nien und schwerwiegende Infektio-
nen ansteigt. 

Die Arzneistoffe werden teilweise als 
Infusion, zum Beispiel wie bei Toci-
lizumab oder subcutan, beispiels-
weise Adalimumab appliziert. Die 
Darreichungsintervalle variieren 
zwischen der täglichen, wöchentli-
chen bis zur monatlichen Gabe. 
Nach etwa drei bis sechs Monaten 
sollte eine Bewertung der Therapie 

vorgenommen werden. Bei Wir-
kungslosigkeit wird die Therapie ge-
wechselt oder abgebrochen. 

Gegenanzeigen sind schwere Infek-
tionen sowie eine aktive Tuberku-
lose und Herzinsuffizienz NYHA III 
bis IV. Generell sollten vor dem Be-
handlungsbeginn schwere chroni-
sche Infektionen, wie zum Beispiel 
eine Hepatitis-B-Erkrankung ausge-
schlossen werden. In Schwanger-
schaft und Stillzeit werden Biologi-
cals aufgrund der unzureichenden 
Datenlage nicht angewendet. 

Alle Biologicals greifen in die Pro-
zesse des Immunsystems ein. Sie 
senken die Immunreaktion und so 
sollten Impfungen eher vor Beginn 
der Therapie durchgeführt werden, 
um die gewünschte Antikörperbil-
dung nicht zu gefährden. Impfun-
gen mit Lebendimpfstoffen sollten 
unter der Therapie generell vermie-
den werden. Typische Nebenwir-
kungen sind Schmerzen an der 
Einstichstelle, Kopfschmerzen, gast-
rointestinale Beschwerden sowie vi-
rale und bakterielle Infektionen der 
oberen Atemwege oder des Uroge-
nitaltraktes. Ferner können Blut-
bildveränderungen auftreten, sodass 
regelmäßige Blutbildkontrollen 
sinnvoll sind. Das C-reaktive Pro-
tein (CRP) gilt als zuverlässiger 
Marker von Infektionen. Dieser 
normalisiert sich unter Tocilizumab 
und kann ein falsches diagnosti-
sches Ergebnis vortäuschen.  n
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STECKBRIEF

Biologicals
Die biotechnologisch hergestellten Eiweißsubstanzen wirken gegen 
inflammatorische Botenstoffe wie Tumornekrosefaktor-alpha oder 
Interleukine. Sie unterbrechen das Entzündungsgeschehen bei Rheuma.
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Adalimumab

Wirkung
Hemmung der zytokinvermittelten Transkription von inflammatorischen Proteinen – 

dadurch antientzündliche Wirkung sowie immunmodulierend

Hauptindikationen
Rheumatoide Arthritis, Psoriasis-Arthritis, Colitis ulcerosa, Morbus Crohn 

Einnahme
Subcutan oder intravenös

Nebenwirkungen
Blutbildveränderungen, Kopfschmerzen, Infektionen der Atemwege, gastrointestinale Beschwerden

Kontraindikationen
Schwere akute Infektionen, Schwangerschaft und Stillzeit, aktive Tuberkulose, 

schwere Herzinsuffizienz (bei Tocilizumab, Rituximab)

Wechselwirkungen
Abschwächung der Wirkung von Impfstoffen


