
Hypertension ist zu berücksichtigen und 
kann deutlich aggraviert werden.
Zur Eindämmung der Entzündungsreaktion 
sollten daher erkrankungsmodifizierende 
Medikamente (csDMARD, „conventional syn-
thetic disease-modifying antirheumatic 
drugs“) eingesetzt werden. Methotrexat ist 
hierbei „first line“ und sollte nach gründlicher 
Aufklärung über die nur einmal wöchentlich 
einzunehmende Dosis von 15–25 mg verschrie-
ben werden. Ebenso sollte Folsäure 2-mal 
wöchentlich, angepasst an die Methotrexat-
Gabe, eingenommen werden. 
Bei Patient:innen, die noch einen Kinder-
wunsch haben, kann als Alternative Salazo-
pyrin verwendet werden. Als dritte Möglich-
keit der csDMARD gibt es Leflunomid, das 
bei Kinderwunsch aber zu vermeiden ist. Die 
Krankheitsaktivität wird daraufhin mittels 
Disease Activity Score vor dem Start einer 
neuen Therapie festgehalten, um einen Ver-
gleichswert nach dem Therapieansprechen 
zu haben. Insgesamt kann hierfür der Clini-
cal Disease Activity Index (CDAI) oder der 
Disease Activity Score 28 (DAS28) herange-
zogen werden. 

Sollten die csDMARD nicht ausreichend wir-
ken, kann der Einsatz von Biologika 
(bDMARD) oder „targeted synthetic DMARD“ 
(tsDMARD) überlegt werden – mittlerweile 
gibt es eine Vielzahl an Therapiemöglichkei-
ten. Ein Wechsel zu einem Biologikum be-
deutet nicht immer, dass das csDMARD ab-
gesetzt werden muss: TNF-Inhibitoren sind 
in Kombination mit Methotrexat besonders 
effektiv. Eine weitere wichtige Therapie stellt 
Abatacept als T-Zell-spezifische Therapie dar, 
wobei hier eine COPD als relative Gegenan-
zeige zu beachten ist. Eine B-Zell-depletie-
rende Therapie stellt z. B. die Rituximab-
Therapie dar, bei der zuvor jedoch eine 

Hepatitisinfektion ausgeschlossen werden 
sollte. Eine weitere Option ist eine Interleu-
kin-6-Inhibitor-Therapie mit Tocilizumab, 
jedoch sollte hier eine Divertikulose ausge-
schlossen sein. Unter einer Therapie mit 
Tocilizumab produzieren die Patient:innen 
in der Regel kein oder nur bei sehr schweren 
Infekten den Entzündungsmarker CRP. Eben-
so können sie durch Blockade der pyrogenen 
Faktoren sehr schwer Fieber entwickeln, 
daher sollte ein Infekt bei fehlendem Fieber 
oder negativem CRP nicht ausgeschlossen, 
sondern nach klinischer Maßgabe diagnos-
tiziert werden. � n
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Gesund aus der Krise

Gefangen im Feed

S oziale Medien können die psychische Gesundheit von Kin-
dern und Jugendlichen erheblich beeinflussen. Darauf wei-
sen aktuelle Daten des Mental-Health-Projektes „Gesund aus 

der Krise“ hin, die im Rahmen einer Pressekonferenz präsentiert 
wurden. Eine Umfrage unter 324 Behandler:innen zeigt deutliche 

Zusammenhänge zwischen intensivem Social-Media-Konsum und 
psychischen Belastungen: 74 % beobachten problematischen Kon-
sum, 82 % berichten von Schwierigkeiten, die Nutzung selbstständig 
zu beenden. Besonders häufig werden negative Auswirkungen auf 
Selbstwertgefühl, Körperbild, Schlafverhalten und soziale Kompe-
tenzen genannt.
Die Trägerorganisationen des Projektes, der Berufsverband Öster-
reichischer Psychologinnen und Psychologen (BÖP) und der Öster-
reichische Bundesverband für Psychotherapie (ÖBVP), sprechen sich 
daher klar für das geplante Social-Media-Verbot für unter 14-Jährige 
sowie für begleitende Maßnahmen zur Förderung der Medienkom-
petenz aus. Interessantes Detail: Daten aus dem 
Dok-1-„Handyexperiment“ des ORF mit mehr als 
45.000 Schüler:innen im Alter von 10 bis 21 Jah-
ren zeigen, dass in der Zielgruppe selbst 68 % 
ein Social-Media-Verbot befürworten.
Das Projekt „Gesund aus der Krise“ bietet Betrof-
fenen raschen Zugang zu professioneller Hilfe und 
hat bislang mehr als 54.000 junge Menschen mit 
psychologischer, psychotherapeutischer und mu-
siktherapeutischer Unterstützung begleitet. �n©
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