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Kurz & fundiert

e Metaanalyse mit 12 Studien zum Krebsrisiko durch Behandlung mit Biologika

 Biologika-Therapie bei rheumatoider Arthritis (RA), entzindlichen Darmerkrankungen (CED)
und Psoriasis

e Erhohtes Risiko fur nicht-melanozytaren Hautkrebs bei Patienten mit RA und Psoriasis unter
Biologika-Therapie

e Kein erhohtes Risiko fiir nicht-melanozytaren Hautkrebs bei CED-Patienten unter Biologika-
Therapie

MedWiss - Eine chinesische Studie konnte ein erhohtes Risiko fiir nicht-melanozytaren
Hautkrebs bei manchen Patientengruppen unter Biologika-Therapie nachweisen. Fur diese
Patientengruppen sind regelmaRige Kontrolluntersuchungen beim Arzt besonders wichtig.

In friheren Studien wurde das Risiko fiir nicht-melanozytaren Hautkrebs (NMSC) bei mit Biologika
behandelten Patienten mit haufigen entzundlichen Erkrankungen mit dem Risiko in der
Allgemeinbevolkerung verglichen. Ob das erhohte NMSC-Risiko durch die Krankheit selbst, die
Biologika oder beides verursacht wird, ist bisher unbekannt. Chinesische Autoren sind nun dieser
Frage nachgegangen

Metaanalyse an Patienten mit rheumatoider Arthritis, CED und Psoriasis

Die systematische Uberblicksarbeit umfasste insgesamt 12 Studien. Chinesische Autoren
untersuchten hierfur systematisch die Datenbanken PubMed, Embase, Medline, Web of Science und
Cochrane Library von Studienbeginn bis Mai 2021. Geeignete Studien untersuchten das Risiko fur
NMSC bei Patienten, die mit Biologika behandelt wurden. Untersucht wurde die Biologika-
Anwendung bei folgenden Patientengruppen: rheumatoide Arthritis (RA), entziindliche
Darmerkrankungen (CED) oder Psoriasis. Die Vergleichsgruppe bildeten Patienten, die keine
Biologika erhielten.

Zusammenhang zwischen Biologika-Therapie und Hautkrebsrisiko

Im Vergleich zu Patienten mit entzundlicher Erkrankung ohne Biologika konnte bei Patienten, die
eine Biologika-Therapie erhielten, eine Assoziation mit einem erhohten Risiko fur NMSC
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nachgewiesen werden (RR 1,25, 95 % KI: 1,14 - 1,37), insbesondere bei Patienten mit RA (RR 1,24,
95 % KI 1,13 - 1,36) und Psoriasis (RR 1,28, 95 % KI: 1,07 - 1,52), jedoch nicht bei Patienten mit
CED (RR 1,49, 95 % KI: 0,46 - 4,91). Die Risiken fur Plattenepithelkarzinome und
Basalzellkarzinome waren bei Patienten, die Biologika erhielten, erhoht. Bei Patienten, die weniger
als 2 Jahre mit Biologika behandelt wurden, erhohte sich das Risiko fiir NMSC nicht.

Erhohtes Risiko fiir NMSC bei einigen mit Biologika behandelten Patienten

Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass bei Patienten mit RA und Psoriasis, die mit Biologika
behandelt wurden, ein erhohtes Risiko fur NMSC im Vergleich zu Patienten, die keine Biologika
erhielten, besteht. Dieser Zusammenhang wurde nicht bei CED-Patienten beobachtet. Die
Mechanismen fur diesen Zusammenhang mussen allerdings noch in weiteren Studien geklart
werden.
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