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Rheumatherapie in Corona-Zeiten
DGRh aktualisiert ihre Behandlungsempfehlungen

Berlin, August 2020 — Bereits fruih im Verlauf der Corona-Pandemie hat sich die Deutsche
Gesellschaft fir Rheumatologie e. V. (DGRh) mit Verhaltens- und Therapieempfehlungen an
Rheumapatienten und ihre behandelnden Arzte gewandt. Wahrend die ersten Empfehlungen
sich oft noch auf allgemeine Erkenntnisse zur Infektanfalligkeit von Rheumapatienten stiitzen
mussten, liegen inzwischen Fallberichte, Registerdaten und erste Studien vor, die detailliertere
Aussagen zu den Erkrankungsrisiken dieser Patientengruppe erlauben. Die neuen Erkenntnisse
haben nun Eingang in eine aktualisierte Fassung der Therapieempfehlungen gefunden. Sie
beziehen sich auf praventive MaBnahmen ebenso wie auf den Umgang mit den wichtigsten

Rheumamedikamenten.

Auf den ersten Blick gibt die neue Empfehlung weitgehend Entwarnung: Rheumapatienten haben den
bisher zusammengetragenen Daten zufolge kein erhohtes Risiko, sich mit SARS-CoV-2 anzustecken.
,,Auch das Risiko fur einen schweren Verlauf von COVID-19 scheint nicht erhéht zu sein®, sagt Prof.
Dr. med. Hendrik Schulze-Koops, Prasident der DGRh und Leiter der Rheumaeinheit am Klinikum
der LMU Miinchen. Doch gelte diese Entwarnung mit Einschrankungen: Einige der bekannten,
allgemeinen Risikofaktoren fir schwere Verlaufe wie ein hoheres Lebensalter, mannliches Geschlecht,
Rauchen, Diabetes, starkes Ubergewicht oder vorbestehende Lungen-, Herz- oder Nierenerkrankungen
seien bei Rheumapatienten haufiger als im Bevolkerungsdurchschnitt. Sie diirften daher nicht auf3er
Acht gelassen werden. Durch die entztndlich-rheumatische Erkrankung selbst scheint das Corona-
Risiko dagegen nur dann erhoht zu sein, wenn die Patienten Glukokortikoide (,,Cortison®) in einer
Dosis von 10 Milligramm und mehr pro Tag einnehmen oder wenn die Erkrankung gerade besonders

aktiv ist, die Rheumasymptome also schlecht medikamentds beherrscht werden kénnen.

In den zehn Kernempfehlungen, die die Experten zusammengestellt haben, wiederholen sie daher
ihren Rat, eine gut eingestellte Rheumamedikation nicht allein aus Sorge vor COVID-19 zu verandern.
,»Ein Umstellen der Medikation geht oft mit einem Aufflammen der rheumatologischen
Grunderkrankung einher und erhéht das COVID-19 Risiko dann erst recht, erklart Prof. Dr. med.
Christof Specker, Direktor der Klinik fir Rheumatologie und Klinische Immunologie am Klinikum
Essen-Mitte und Sprecher der Ad-hoc Kommission COVID-19-Register der DGRh. Lediglich bei



Patienten mit positivem SARS-CoV-2-Abstrich und/oder bereits beginnenden COVID-19-Symptomen
solle die Therapie mit Biologika und bestimmten anderen immunmodulierenden
Rheumamedikamenten unterbrochen werden. Eine Therapie mit Glukokortikoiden unter 10

Milligramm pro Tag kénne dagegen fortgesetzt werden.

Besonderes Augenmerk richten die Experten darauf, Alltag und Versorgung der Patienten nicht
unnotig einzuschranken. In der Regel sei es nicht gerechtfertigt, Rheumapatienten allein aufgrund
einer angenommenen Gefahrdung durch COVID-19 Arbeitsunfahigkeit zu attestieren, heifit es in den
Empfehlungen. Auch durfe keinesfalls auf medizinisch notwendige Eingriffe und Therapien verzichtet
werden. Selbstverstandlich sollten auch Rheuma-Patienten sich an die allgemein geltenden Hygiene-

und Abstandsregeln halten, auRerdem empfiehlt die DGRh die Benutzung der Corona-Warn-App.

Auch wenn die Datenbasis im Vergleich zum Fruhjahr bedeutend breiter geworden ist — allein im
DGRh-eigenen COVID-19-Register sind inzwischen mehr als 350 Krankheitsverldufe erfasst —
machen die Experten darauf aufmerksam, dass die Evidenz noch keineswegs so belastbar ist wie sonst
bei Behandlungsempfehlungen tblich. ,,Es liegt bei einem so jungen und dynamischen Geschehen wie
der COVID-19-Pandemie in der Natur der Sache, dass zum Beispiel noch keine randomisiert-
kontrollierten Studien vorliegen®, sagt Specker. Um dem bestandigen Eintreffen neuer Erkenntnisse
Rechnung zu tragen, wird die DGRh ihre Empfehlungen auch weiterhin regelmaRig aktualisieren und

auf ihrer Homepage und in Fachmedien ver6ffentlichen.

Bei Abdruck Beleg erbeten.
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Uber die DGRh

Die DGRh ist mit mehr als 1.500 Mitgliedern die grofite medizinisch-wissenschaftliche
Fachgesellschaft in Deutschland im Bereich der Rheumatologie. Sie reprasentiert hierzulande seit 90
Jahren die rheumatologische Wissenschaft und Forschung und deren Entwicklung. Als gemeinnitziger
Verein arbeitet die DGRh unabhangig und ohne Verfolgung wirtschaftlicher Ziele zum Nutzen der
Allgemeinheit.
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