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Chronisch entziindliche Darmerkrankungen

Von anderen Fachdisziplinen lernen

Bei den chronisch entziindlichen Darmerkrankungen
(CED) gibt es noch erheblichen Bedarf fiir Behand-
lungsfortschritte. Bei der Suche nach neuen Therapie-
optionen den Blick zu weiten, konventionelle Pfade zu
verlassen, Giber den Tellerrand zu schauen und von an-
deren Fachdisziplinen zu lernen, war Ziel des 192. Falk
Symposiums “Thinking out of the Box” in Paris.

Zwar gibt es ein grofles Spektrum an
therapeutischen Méglichkeiten beim
Morbus Crohn wie auch der Colitis ul-
cerosa, dennoch wird im individuellen
Fall oft nicht der erwartete Therapieer-
folg erzielt. Denn die Behandlung der
chronisch entziindlichen Darmerkran-
kungen ist in vielen Fillen noch eine
medizinische Herausforderung. Das
liegtlaut Prof. Dr. Axel Dignaf}, Frank-
furt, schon daran, dass sich der klinische
Verlauf beim jeweiligen Patienten nicht
vorhersagen lisst und damit oft nicht
von Beginn an klar ist, welche Behand-
lung optimale Ergebnisse erzielen wird.

In vielen Fillen ist nach Dignaf} eine
Optimierung des Therapieerfolgs durch

eine Leitlinien-basierte Therapie moglich.
Oftaber ist trotz evidenzbasierter Medizin
und Leitlinien eine individuelle Modifika-
tion der Behandlung notwendig. ,,Damit
aber darf man nicht zu lange warten®, be-
tonte der Gastroenterologe in Paris.

Die Mehrzahl der Gastroenterologen
favorisiert derzeit bei Morbus Crohn
und Colitis ulcerosa daher eine akzele-
rierte Step up-Therapie. Es wird mit der
iiblichen Standardtherapie begonnen
und eine aggressivere Behandlung ein-
geleitet, wenn klar ist, dass das etablier-
te Procedere nicht zum erwarteten Er-
folg fuhrt.

»Wichtig ist dabei ein interdisziplini-
res Vorgehen, wir brauchen oftmals eine

Morbus Crohn und Colitis ulcerosa

Neue Therapiestrategien in der Pipeline

Inzidenz und Prévalenz der chronisch ent-
ziindlichen Darmerkrankungen (CED)
steigen stetig und es gibt erheblichen Be-
darf fir neue Therapieoptionen. Diese zu
etablieren wird auf verschiedenen Ebenen
versucht, berichtete in Paris Prof. Dr. Brit-
ta Siegmund, Berlin.

So ist in absehbarer Zukunft die Zulas-
sung von zwei neuen Biologika zu erwar-
ten. Es handelt sich zum einen um einen
Integrinantagonisten, der die Infiltration
von Entziindungszellen in den Darm ver-

hindert und damit die Entziindung kont-
rolliert. In Entwicklung ist ferner ein Anti-
korper, der zwei pro-inflammatorische Zy-
tokine neutralisiert und von dem Fort-
schritte bei der Behandlung des Morbus
Crohn zu erwarten sind.

Bei der Colitis ulcerosa gibt es nach An-
gaben der Gastroenterologin hoftnungsvol-
le Befunde, wonach durch Phosphatidyl-
cholin eine Remissionsinduktion wie auch
ein Remissionserhalt moglich zu sein schei-
nen. ,,Es handelt sich um eine vielverspre-
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gastroenterologisch-chirurgische Thera-
pieplanung®, so Dignaf3.

Unabhingig von der individuellen Be-
handlungsplanung sind auf3erdem allge-
meine Therapiefortschritte wichtig. Um
diese zu realisieren, forderte der Medizi-
ner, ausgetretene Pfade zu verlassen und
auch zu versuchen, von anderen Fachdis-
ziplinen zu lernen. Denn &hnliche Prob-
leme wie bei den CED stehen auch in der
Rheumatologie an. Es gibt bereits einige
Wirkstoffe, die bei rheumatischen Er-
krankungen und ebenso beim Morbus
Crohn und der Colitis ulcerosa zum Ein-
satz kommen. ,Méglicherweise kénnen
zum Beispiel auch Medikamente, die zur
Behandlung der Lungenfibrose eingesetzt
werden, bei Patienten mit stenosierendem
Morbus Crohn hilfreich sein®, erlduterte
Dignafl. Solche Optionen auszuloten
kann aus seiner Sicht den Weg zu thera-
peutischen Fortschritten bei den CED
bahnen. v

chende Substanz, deren therapeutische Re-
levanz jetzt in einer klinischen Studie ein-
gehend gepraft wird®, so Siegmund.

Noch experimentellen Charakter haben
nach ihrer Darstellung Versuche, mittels
einer Stammzelltransplantation praktisch
ein ,Reset” des Immunsystems bei CED-
Patienten zu realisieren. Kontrovers disku-
tiert wird dartber hinaus die potenzielle
therapeutische Relevanz einer Stuhltrans-
plantation bei den CED. So besteht kein
Zweifel daran, dass das Mikrobiom im
Darm von zentraler Bedeutung ist. Inwie-
weit sich jedoch durch eine Stuhliibertra-
gung das klinische Bild der CED bessern
lasst, muss laut Siegmund noch in Studien
geprift werden. ey
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