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Liebe Leserinnen, liebe Leser,

geschétzt 10-15% der Kinder und 3-5% der Erwachsenen sind in Europa an Neurodermitis (Ato-
pisches Ekzem, Atopische Dermatitis) erkrankt, womit die Neurodermitis eine der haufigsten
Erkrankungen der Haut darstellt. Juckreiz und entziindete Haut préagen das klinische Bild bei
den Betroffenen. Auch eine Reduzierung der Schlaf- und Lebensqualitat betrifft viele Patientin-
nen und kann bei schwerer Auspragung die Teilhabe am sozialen Leben einschranken.

Eine zielgerichtete Therapie, Anbindung an Spezialsprechstunden sowie Patientenschulungen
konnen den Umgang mit der Krankheit erleichtern und zu einer deutlichen Besserung des Haut-
befundes fiihren.

Mit dieser Patientenbroschiire mochten wir Ihnen die wichtigsten Informationen iiber das
Krankheitsbild und iiber die therapeutischen Optionen vermitteln sowie lhnen die Behandlung-
maglichkeiten in unserem Hause aufzeigen.
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Was ist Neurodermitis?

Neurodermitis, oder auch atopisches Ekzem bzw. atopische Dermatitis genannt, ist eine chro-
nisch-entziindliche Erkrankung der Haut, die alle Altersgruppen — Sauglinge, Kinder, Jugendli-
che und auch Erwachsene - betreffen kann. Sie gehdrt gemeinsam mit der Pollinose (,Heus-
chnupfen”) und dem Asthma bronchiale zum sogenannten ,atopischen Formenkreis”. Haufig
kommen bei Neurodermitikern auch Nahrungsmittel- oder Tierhaarallergien vor.

Bei den meisten Patientinnen beginnt die Erkrankung im friihen Kindesalter. Bei vielen Kin-
dern bessert sich jedoch die Symptomatik im Laufe der Jahre bis hin zur Pubertat und die
Ekzemschiibe werden weniger. Nur ein geringer Teil der Patienlinnen ist noch bis ins Erwachse-
nenalter von der Erkrankung betroffen.
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Was sind die Symptome der Neurodermitis?

Die Neurodermitis ist nicht bei jedem/r Patientin gleich: sie kann in milder, moderater oder
schwerer Form auftreten und unterschiedliche Kérperpartien betreffen. Gemeinsam ist jedoch,
dass die Patientlnnen an folgenden Symptomen leiden:

starker Juckreiz
trockene, teils raue Haut
in Schiiben auftretende Ekzeme

Wiahrend bei Sauglingen typischerweise die Wangen, der Rumpf und die Streckseiten betroffen
sind, betrifft die Neurodermitis bei Kindern und Jugendlichen haufiger die Beugen, wie Knieke-
hlen oder Ellenbeugen. Bei den betroffenen Erwachsenen spielt sich die Entziindung vermehrt
an den Augenlidern, Lippen oder an den Handen ab.

Bei den Ekzemen handelt es sich typischerweise um symmetrisch angeordnete, unscharf be-
grenzte, entziindete, teils schuppende, meist rotliche Hautveranderungen. Es lassen sich auch
héaufig Kratzspuren finden. Wenn ein Ekzem schon langer besteht, kann es zu einer Verdickung
der Haut und Vergréberung des Hautreliefs (sog. ,Lichenifikation”) kommen.

Starker Juckreiz und damit einhergehende Schlafstérungen oder Schmerzen kénnen einen Ein-
fluss auf die Konzentrationsfahigkeit im Alltag und auf die Lebensqualitat haben. Sportliche
Aktivitaten und Schwitzen kénnen die Beschwerden zusatzlich verschlechtern. Aufgekratzte
Hautareale fiihren haufig zu Schmerzen und bieten zudem eine ideale Eintrittspforte fiir Viren,
Bakterien oder Pilze.

Was ist die Ursache der Neurodermitis?

Die genaue Ursache der Neurodermitis ist bisher, trotz intensiver Forschung, nicht bekannt.
Man geht davon aus, dass multiple Faktoren bei der Krankheitsentstehung eine Rolle spielen.
Sowohl genetische als auch erworbene Einfllisse, zu denen eine Stérung der Hautbarriere oder
ein Ungleichgewicht des Immunsystems z&hlen, sind dabei relevant.
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Wie wird Neurodermitis diagnostiziert?

Die Diagnose einer Neurodermitis zu stellen gehort in die Hande von Hautfachéarztinnen. Hierfir
essentiell ist ein ausfiihrliches Gesprach mit dem Patienten tiber den Beginn, Verlauf und die
Symptome der Erkrankung. Auch ein familidres Risiko wird hierbei erfasst. Bei der Inspektion
der Haut achtet der behandelnde Arzt auf typische Hauterscheinungen und Verteilungsmuster.
Hierzu gehdren auch Minimalformen der Neurodermitis wie trockene Haut oder kleine Einrisse
an Ohren und Mundwinkeln. Einen speziellen Test um eine Neurodermitis zu diagnostizieren
gibt es nicht.

Einen hohen Stellenwert haben neben Anamnese und korperlicher Untersuchung die Durch-
fiihrung allergologischer Testungen. Dazu zéhlen eine Blutentnahme und die Durchfiihrung ei-
nes Hauttests (sog. ,Prick-Test"). Hierbei werden auch andere Erkrankungen des atopischen
Formenkreises wie Heuschnupfen, allergisches Asthma und Nahrungsmittel- als auch Tierhaa-
rallergien abgeklart. Ist die Diagnose gestellt, so bestimmt der Hautfacharzt im Anschluss den
Schweregrad des Krankheitsbildes sowie moglicherweise vorliegende Begleiterkrankungen.
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Welche Therapiemdoglichkeiten gibt es

bei der Neurodermitis?

In den letzten Jahren hat sich viel getan in den Behandlungsmdglichkeiten der Neurodermitis,
sodass wir unseren Patienten meist gut helfen kdnnen. Auch die Entwicklung der spezifisch
einsetzbaren ortlich und systemisch wirksamen Medikamente ist vorangeschritten, sodass wir
deutlich weniger Nebenwirkungen erwarten.

Bei jedem Neurodermitiker ist eine gute Hautpflege die Basis der Therapie. Ein tdgliches Ein-
cremen der gesamten Haut mit einer riickfettender Salbe, Creme oder Lotion ist unerlasslich.
Zusétzlich kénnen auch Olbader oder riickfettende Duschlotionen angewendet werden. Ist die
Neurodermitis mild ausgeprégt, das heillt es treten nur hin und wieder Ekzeme auf, so reicht
eine bei Bedarf angewandte, antientziindliche Therapie z.B. mit Kortison-haltigen Cremes.

Welche Therapie zum Einsatz kommt, hdngt vom Alter des Patienten und den betroffenen
Hautstellen ab. Bei empfindlichen Arealen mit diinner Haut, wie Gesicht oder Genitalbereich,
werden haufig Externa mit Calcineurininhibitoren verwendet, die in der Regel sehr gut vertréaglich
sind.

Treten Ekzemschiibe haufiger auf, so kann eine sogenannte proaktive Therapie praktiziert wer-
den. Hierbei werden Korperstellen, an denen die Ekzeme immer wieder auftreten, zweimal die
Woche antientziindlich behandelt — auch wenn von dem Ekzem gerade nichts zu sehen ist. Ziel
dieser proaktiven Therapie ist eine Reduzierung der Entziindung in der Haut und damit eine
Reduzierung der Ekzemschiibe in ihrer Haufigkeit und Intensitat. Auch antibakterielle Substan-
zen, z.B. Silbertextilien kdnnen bei der Therapie angewendet werden und kdnnen gerade im
Sauglingsalter eine gute Hilfe sein.

Bei Jugendlichen und Erwachsenen, bei denen eine gréRere Korperoberflache von der Neuro-
dermitis betroffen ist, konnen Lichttherapien durchgefiihrt werden. Sie helfen auch gut, um effe-
ktiv den Juckreiz zu lindern.

Wenn die Neurodermitis sehr schwer ausgepréagt ist, dann kann eine medikamentdse Therapie
mit Tabletten oder Spritzen notwendig sein. Bei diesen Medikamenten handelt es sich groten-
teils um sogenannte Immunsuppressiva, die einen gewissen Teil des Immunsystems unterdriic-
ken. Diese werden jedoch nur bei sehr schweren Formen der Neurodermitis eingesetzt.
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Gibt es neue Therapieansatze bei der

Behandlung der Neurodermitis?

Auf dem Gebiet der Neurodermitis finden aktuell groRe Fortschritte in der Forschung statt. Dies
hat dazu gefiihrt, dass fiir die schwere Form der Neurodermitis neue, gezielt wirkende Medika-
mente entwickelt wurden. Dazu gehoren Biopharmazeutika, sog. Biologics sowie Januskinase-
inhibitoren. Beide Substanzen sind darauf ausgerichtet iiber eine spezifische Regulation des
Immunsystems die entziindliche Aktivitat in der Haut zu reduzieren.

Aktuell (Stand11/2023) stehen uns drei Biologics als spezifische Antikorper zur Therapie der
Neurodermitis zur Verfiigung: Dupilumab (Anti-IL-4, Anti-IL-13), Tralokinumab (Anti-IL-13) und
Lebrikizumab (Anti-IL-13). Alle drei Praparate werden zweiwochentlich in Form von subkutanen
Spritzen verabreicht. Nach Priifung der Vertraglichkeit und Schulung des Patienten durch arztli-
ches Personal, kénnen sich die Patienten selbststandig zu Hause spritzen.

Ebenso ist eine orale Therapie mit Januskinaseinhibitoren (JAK-Inhibitoren) méglich. JAK-Inhi-
bitoren sind an Signalkaskaden beteiligt, die maRgeblich fiir die Entziindung der Haut bei Neu-
rodermitispatientinnen zusténdig sind. Baricitinib (JAK-1/2-Hemmer), Abrocitinib (JAK-1-Hem-
mer) und Upadacitinib (JAK-1-Hemmer) miissen tédglich in Form von Tabletten eingenommen
werden.

Auch bei Kindern, die an einer schweren Neurodermitis erkrankt sind, kann eine Systemtherapie
erfolgen. Dupilumab ist ab einem Alter von 6 Monaten, Tralokinumab und Lebrikizumab ab dem
12. Lebensjahr zugelassen. Aus der Gruppe der Januskinaseinhibitoren sind Baricitinib ab dem
2. Lebensjahr und Upadacitinib ab einem Alter von 12 Jahren zugelassen.

Der/die behandelnde Hautfacharzt/arztin legt nach ausfiihrlicher Anamnese und Untersuchung
des Patienten fest, welche Systemtherapie im Einzelnen zur Anwendung kommt. Alle System-
therapien missen in regelmaBigen Abstanden hinsichtlich Ihrer Wirksamkeit und Vertraglichkeit
kontrolliert werden. Hierfiir sind kontinuierliche klinische Untersuchungen und Laborkontrollen
notwendig.
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Neben diesen bereits zugelassenen Medika-
menten werden auch in unserer Klinik weitere
Wirkstoffe im Rahmen von klinischen Studien
untersucht. Auch fiir die milderen Formen wer-
den neue Wirkstoffe fir Cremes und Salben
entwickelt, damit wir in den nachsten Jahren
den Patienten ein noch breiteres Therapiespe-
ktrum anbieten konnen.

Bei der Behandlung der Neurodermitis wissen
wir, wie wichtig eine umfassende Information
des/r Patientlnnen ist. Bei Kindern missen
die Eltern mit eingebunden werden. Deshalb
bieten wir fiir Kinder, Jugendliche, Eltern und
erwachsenen Patientlnnen eine Neurodermi-
tis-Schulung an.
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Kann die Neurodermitis geheilt werden?

Trotz optimaler Therapie konnen wir aktuell die Neurodermitis nicht heilen, man spricht deshalb
von einer chronischen Erkrankung. Wie lange und wie oft Schiibe auftreten werden lasst sich
nicht vorhersagen. Bei einem groRBen Teil der Patient*innen bessert sich die Neurodermitis mit
der Pubertdt und nur bei einem Teil der Patient*innen bleibt sie bis in das Erwachsenenalter
bestehen oder tritt neu auf.

Welche Anlaufstellen gibt es fiir die

Betroffenen an unserer Klinik?

Wenn Sie oder |hr Kind an einer Neurodermitis leiden, dann stellen Sie sich gerne in unserer Neu-
rodermitissprechstunde vor. Eine Terminvereinbarung ist unter der Telefonnummer 089 4400-
56107 moglich. Sofern allergologische Testungen notwendig sind, werden diese in unserer hau-
sinternen Allergieabteilung gerne durchgefiihrt. Uber unsere Sprechstunde kénnen Sie auch den
Antrag fiir die Kosteniibernahme der Krankenkasse fiir eine Neurodermitisschulung erhalten.
Bei schweren, therapieresistenten Verlaufsschiiben kdénnen Sie auch gerne mit unserem derma-
to allergologischem Studienzentrum DASZ Kontakt aufnehmen. Eine Terminvereinbarung fiir
ein Beratungsgespréach ist unter der Telefonnummer 089 4400-56157 moglich.
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