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Begünstigen IL-17-Inhibi-
toren chronisch entzündli-
che Darmerkrankungen?
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Mit den Interleukin 17 (IL-17)-Hem-
mern Secukinumab, Ixekizumab und 
Brodalumab stehen 3 hoch wirksame 
Biologika zur Therapie der mäßig bis 
schweren Psoriasis mit Psoriasis-Ar
thritis (PsA) oder ankylosierender Spon-
dylitis (AS) zur Verfügung. Diese Anti-
körper stehen allerdings im Verdacht, 
chronisch entzündliche Darmerkran-
kungen auszulösen. Ob dem tatsächlich 
so ist, untersuchte ein französisches 
Forscherteam im Rahmen einer Bevöl-
kerungsstudie.

Die Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler identifizierten mithilfe nationaler 
Gesundheitsdatenbanken 16793 Erwach-
sene mit einer Psoriasis und PsA/AS, die 
zwischen 2016 und 2019 erstmals eine 
Therapie mit einem IL-17-Inhibitor begon-
nen hatten. Patientinnen und Patienten, die 
im selben Zeitraum erstmals Apremilast 
(n = 20556) oder Etanercept (n = 10294) 
verschrieben bekommen hatten, jedoch nie 
mit IL-17-Inhibitoren behandelt worden 
waren, bildeten das Kontrollkollektiv. Per-
sonen mit einer rheumatoiden Arthritis 
oder einer vorbestehenden chronisch ent-
zündlichen Darmerkrankung (Morbus 
Crohn, Colitis ulcerosa) schlossen die For-
schenden von der Analyse aus. Als primären 
Studienendpunkt definierten sie die Neu-
diagnose einer chronisch entzündlichen 
Darmerkrankung.

Ergebnisse
Die mit Secukinumab, Ixekizumab und Bro-
dalumab behandelten Personen (45 % Män-
ner) waren im Schnitt 48,4 Jahre alt, die Ap-
remilast-Anwenderinnen und -Anwender 
(54 % Männer) 52,6 Jahre und die Etaner-
cept-Anwenderinnen und -Anwender (44 % 
Männer) 46,3 Jahre. Die Mehrzahl (71 %) der 
mit IL-17-Inhibitoren, aber nur 7 % der mit 
Apremilast und 27 % der mit Etanercept Be-
handelten hatten im Vorfeld Biologika er-
halten. In diesen 3 Gruppen entwickelten 
im Verlauf der Nachbeobachtungszeit 72 
(0,43 %), 11 (0,05 %) bzw. 49 (0,48 %) Pa
tientinnen und Patienten eine chronisch ent-
zündliche Darmerkrankung. In allen 3 Kol-
lektiven ereignete sich die Mehrzahl der 
Neuerkrankungen nach mindestens sechs-
monatiger Therapie. Eine Propensity-Score-
Analyse ergab: Im Vergleich zu Apremilast 
ging die Behandlung mit einem IL17-Inhi-
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Für Sie Notiert

bitor mit einem signifikant erhöhten Risiko 
für eine chronisch entzündliche Darmer-
krankung einher (gewichtete Hazard Ratio 
3,8; 95 % KI 2,1–6,8). Das Risiko für einen 
Morbus Crohn vervierfachte sich dabei (ge-
wichtete Hazard Ratio 4,0; 95 % KI 2,0–8,1) 
und das Risiko für eine Colitis ulcerosa ver-
doppelte sich (gewichtete Hazard Ratio 2,0; 
95 % KI 1,0–4,3). Letzterer Unterschied war 
jedoch statistisch nicht signifikant. Die auf 
IL17-Inhibitoren und die auf Etanercept ein-
gestellten Personen unterschieden sich be-
züglich des Risikos für chronisch entzündli-
che Darmerkrankungen nicht wesentlich 
(gewichtete Hazard Ratio 0,8; 95 % 0,5–
1,2).

  
Fazit
Psoriasiskranke mit PsA/AS, die 
erstmals IL-17-Hemmer erhalten, so 
das Autorenteam, entwickeln im 
Vergleich zu Betroffenen mit neu 
begonnener Apremilast-Therapie 
deutlich häufiger chronisch 
entzündliche Darmerkrankungen. Im 
Vergleich zur Etanercept-Behand-
lung scheint das diesbezügliche 
Risiko allerdings nicht erhöht zu 
sein. Möglicherweise seien diese 
Beobachtungen auf eine unter-
schiedliche Krankheitsschwere in 
den einzelnen Gruppen zurückzufüh-
ren. Weitere Studien müssen diese 
Ergebnisse bestätigen.

Dr. med. Judith Lorenz, Künzell
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