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Therapie mit Abatacept
Eine Information fur den Patienten
Liebe Patientin, lieber Patient,
Sie leiden an einer rheumatischen Erkrankung.

Ilhre Krankheit heil3t:

Sie werden mit verschiedenen Medikamenten behandelt. Besonders wichtig sind die lang-
wirksamen Rheumamedikamente, die sogenannte Basistherapie.

Ihnen wird als Basistherapie Abatacept empfohlen:

Ihr Praparat heif3t:

Abatacept ist ein Medikament, das zu den Biologika gehdrt. Biologika sind Medikamente, die
biotechnologisch hergestellt werden und Immunreaktionen bei rheumatischen Erkrankungen
beeinflussen.

Wie wirkt Abatacept?

T-Lymphozyten (spezialisierte weil3e Blutkérperchen) spielen eine wichtige Rolle bei rheu-
matischen Entziindungsvorgéngen. Die Hemmung ihrer Aktivitat durch Abatacept vermindert
Schmerzen, Schwellungen und das Fortschreiten der Erkrankung.

Fur welche Patienten kommt die Therapie mit Abatacept in Frage?
Das Medikament ist zur Behandlung der rheumatoiden Arthritis zugelassen, wenn die bishe-
rige Basistherapie einschliel3lich Methotrexat nicht ausreichend gewirkt hat.

Wie wird die Behandlung mit Abatacept durchgeftihrt?

Abatacept wird in Form einer Fertigspritze oder eines sog. Pen unter die Haut injiziert. Die
Dosis betragt 125 mg einmal pro Woche. Nach einer Einweisung in die Injektionstechnik und
mit Einverstéandnis Ihres Arztes kdnnen Sie sich Abatacept selbst injizieren. Die Injektions-
stelle sollte dann wochenweise gewechselt werden. Abatacept kann auch als Infusion (Uber
30 Minuten) in einer gewichtsangepassten Dosis alle 4 Wochen gegeben werden.

In der Regel wird Abatacept in Kombination mit Methotrexat eingesetzt.

Wann tritt die Wirkung ein?

Ein Therapieeffekt kann bereits nach den ersten Verabreichungen eintreten, es kann aber
auch drei (manchmal bis zu 6) Monate dauern, bis eine deutlich spirbare Wirkung zu be-
obachten ist.

Wie lange wird die Behandlung mit Abatacept durchgefihrt?

Es ist notwendig, dass die Behandlung mit Abatacept langfristig erfolgt. Sie wirkt nur, wenn
Sie die Behandlung regelmafig bekommen. Sie muss auch dann fortgefiihrt werden, wenn
es Ihnen besser geht. Sonst kann sich die Krankheit verschlimmern.

Koénnen Nebenwirkungen auftreten?

Bei jeder Behandlung kénnen unerwinschte Begleiterscheinungen auftreten, dies gilt auch
fur die Therapie mit Abatacept. Die meisten der im Beipackzettel erwahnten Nebenwirkun-
gen sind selten. Wahrend der Infusion kann es zu einer Infusionsreaktion kommen, die meist
mild ist und mit grippeéahnlichen Beschwerden verlauft. Es kdnnen Hautausschlag, Juckreiz,
Ubelkeit, Erbrechen Kopfschmerzen, Fieber, Schiittelfrost, leichter Blutdruckanstieg o-



der -abfall auftreten. Deshalb werden Sie wahrend der Infusion und eine Stunde danach
sorgféltig tberwacht. Nach Abschluss der Abatacept-Infusion sind Nebenwirkungen selten.
Es besteht ein geringfligig erhdhtes Risiko fur Infektionen, insbesondere der Atem— und
Harnwege.

Es ist wichtig, dass Sie lhren Arzt bei Fieber und Infekten fragen, ob die Abatacept-Therapie
fortgesetzt werden darf. Bei schweren Infekten mit Fieber oder einer Gurtelrose sollten Sie
kein Abatacept erhalten.

Daher ist es wichtig, dass Sie auch im Zweifelsfall Ihren Arzt benachrichtigen.

Wie oft missen Kontrolluntersuchungen durchgefihrt werden?
Zuerst nach 2 bis 4 Wochen, dann vierteljahrlich.

Was mussen Sie bei der Anwendung anderer Medikamente beachten?
Wechselwirkungen von Abatacept mit anderen Medikamenten sind nicht beobachtet worden.
Abatacept wird in der Regel in Kombination mit Methotrexat gegeben. Wenn Sie Abatacept
in Kombination mit Methotrexat oder einem anderen Basistherapeutikum bekommen, werden
die entsprechenden Kontrollen wie dort empfohlen fortgesetzt. Abatacept sollte nicht gleich-
zeitig mit anderen Biologika wie z. B. TNF-Blockern gegeben werden. Bitte informieren Sie
Ihren Arzt oder Apotheker, wenn Sie andere Medikamente einnehmen oder bis vor kurzem
eingenommen haben, auch wenn es sich um nicht verschreibungspflichtige Arzneimittel
handelt.

Schwangerschaft und Stillzeit

Uber die Auswirkungen einer Therapie mit Abatacept in der Schwangerschaft und beim Stil-
len liegen keine ausreichenden Erfahrungen vor. Eine Schwangerschaft sollte deshalb wah-
rend der Behandlung mit Abatacept und bis zu 14 Wochen nach dem Absetzen verhiitet
werden. Abatacept sollte auch wahrend der Stillzeit nicht eingesetzt werden.

Was ist aulBerdem wéhrend der Behandlung mit Abatacept noch zu beachten?

Obwohl bisher nicht Uber vermehrte Falle von Tuberkulose bei mit Abatacept behandelten
Patienten berichtet wurde, wird Ihr Arzt Sie vor dem Beginn der Behandlung auf Anzeichen
und Symptome einer auch friiher durchgemachten Tuberkulose untersuchen. Wenn dabei
Hinweise auf eine nicht vollstandig ausgeheilte Tuberkulose gefunden werden, sollte begin-
nend 4 Wochen vor der ersten Abatacept-Infusion eine Tuberkuloseprophylaxe mit dem ge-
eigneten Medikament (INH in Kombination mit Vitamin B6) tber 9 Monate gegeben werden.
Eine Impfung mit Lebendimpfstoffen sollte wahrend der Therapie und in den ersten drei Mo-
naten nach der letzten Abatacept Dosis nicht erfolgen. Impfungen mit Totimpfstoffen (z.B.
Influenza) sind unbedenklich und sinnvoll. Informieren Sie Ihren Arzt Gber alle Medikamente,
die Sie aulerdem noch einnehmen. Nehmen Sie zuséatzlich andere Rheumamedikamente,
missen deren mogliche Nebenwirkungen wie bisher beriicksichtigt werden. Informieren Sie
Ihren Arzt, wenn Sie vor einem gro3eren operativen Eingriff stehen. Dann muss individuell
Uiber eine Therapiepause entschieden werden.

Lagerung und Aufbewahrung: Bei +2 bis +8C (im Kiihlschrank) lagern, nicht einfrieren.

Bei weiteren Fragen rufen Sie uns bitte an!
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Abatacept fur Patienten erhalten zu haben.
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