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Jahrestagung der GKJR in Miinchen

Kinderrheumatologie im interdisziplinaren

Austausch

Wihrend der 21. Jahrestagung der GKJR in
Miinchen stand vor allem der interdiszipli-
nire Austausch mit den gleichzeitig tagen-
den Schwestergesellschaften DGRh (Deut-
sche Gesellschaft fiir Rheumatologie) und
DGORh (Gesellschaft fiir orthopédische
Rheumatologie) im Fokus. Insgesamt nah-
men 87 Mitglieder der GKJR an dem mit
tiber 2500 Teilnehmern auflerordentlich
gut besuchten Kongress teil. Bereits im Vor-
feld fand das traditionelle Treffen zu wis-
senschaftlichen und klinischen Studien der
GKJR am 31. August 2011 statt. Aus den
qualitativ hochrangigen Beitrigen wurden
als Preistrager fiir die von der Firma Abbott
unterstiitzten Forschungspreise der GKJR
die Arbeitsgruppen von Klaus Tenbrock
(,Transgenic overexpression of CREM al-
pha in T cells induces IL21 expression and
alters B cells function®) und Henner Mor-
bach (,Distributed B cell homeostasis in
juvenile idiopathic arthritis is characterised
by the expansion of proliferating transitio-
nal B cells“) ausgewidhlt. Von besonderem
Interesse waren auch die Berichte zu den
nationalen und transnationalen Registern,
die unter Beteiligung der GKJR derzeit lau-
fen. Die Inzeptions-Kohorte JIA (ICON)
mit derzeit iiber 500 Patienten, das JUM-
BO-Register zur Transition mit ebenfalls
tiber 500 Patienten und natiirlich das
BIKER-Register mit nahezu 1400 regis-
trierten Patienten unter Biologika sowie
das AID-Net zur Erforschung autoinflam-
matorischer Erkrankungen bilden hierbei
die prominentesten Beispiele.

Posterpreise

Von den 32 eingereichten Postern aus der
Kinderrheumatologie erhielten Posterprei-
se der DGRh die Gruppe von Angelika
Thon (,,Versorgung rheumakranker Kin-
der und Jugendlicher aus der Elternsicht —
eine Pilotstudie“) und die Arbeitsgruppe
von Jasmin Kiimmerle-Deschner (,,Hor-
verlust bei Muckle-Wells Syndrom®).
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Wie in den vergangenen Jahren wurden
bei der gemeinsamen Tagung ftinf Sitzungen
von der GKJR gestaltet. Ein erklirtes Ziel der
Kongressprisidenten ~ Annette  Jansson
(Dr. von Haunersches Kinderspital, LMU-
Miinchen) und Johannes-Peter Haas
(Deutsches Zentrum fiir Kinder- und Ju-
gendrheumatologie, Garmisch-Partenkir-
chen) fiir den Miinchner Kongress war es,
den interdisziplindren Austausch durch eine
Themenauswahl zu fordern, die sowohl pa-
diatrische als auch Erwachsenen-Rheuma-
tologen und Orthopiden anspricht.

Biomarker im Fokus

Bei pddiatrischen Autoimmunopathien
und autoinflammatorischen Erkrankun-
gen sind Biomarker Thema wissenschaftli-
cher Forschungsprojekte, finden jedoch
auch zunehmend Eingang in die praktische
klinische Anwendung. Proteomanalysen
werden hier in den nichsten Jahren sicher-
lich zunehmend an Bedeutung gewinnen.
Bereits jetzt sind jedoch Biomarker wie die
$100-Molekiile sowohl in der Differenzial-
diagnose als auch in der Beurteilung einer

Rosi Mittermaier, Schirmherrin der Kinderrheuma-
Stiftung, begriBt die Kongressteilnehmer wéh-
rend der Er6ffnungsveranstaltung; Foto: Rheu-
maakademie

subklinischen Restaktivitit im klinischen
Alltag einsetzbar.

»Off-Label”-Therapien -
eine therapeutische
Notwendigkeit

»Off-Label“-Therapien, d.h. der Einsatz
von Medikamenten noch vor Abschluss der
Zulassungsverfahren fiir die entsprechende
Indikation oder Altersgruppe, sind sowohl
in der Kinderrheumatologie als auch in der
Erwachsenenrheumatologie hiufig nicht
zu vermeiden. Dies liegt an der Seltenheit
vieler Erkrankungen aus dem rheumati-
schen Formenkreis. Zulassungsstudien
kénnen aufgrund der geringen Fallzahlen
nicht durchgefiihrt werden. Hinzu kommt,
dass bei besonders schweren Erkrankungs-
verldufen aus Mangel an wirksamen Alter-
nativen auf maoglichst potente, neue Medi-
kamente zurtickgegriffen werden muss. In
einer hochkaritig besetzten Sitzung wurde
die Problematik der ,,Off-Label“-Therapie
aus Sicht der Erwachsenenrheumatologie,
der Kinderrheumatologie aber auch des
Medizinischen Dienstes der Kassen (MDK)
beleuchtet. Besondere Beachtung fand
hierbei die Leitlinienentwicklung inner-
halb der GKJR, die mit Publikationen der
iiberarbeiteten S2-Leitlinie zur Behand-
lung der JIA noch in diesem Jahr einen wei-
teren Fortschritt erleben wird. Besondere
Beachtung fand die juristische Beurteilung
von ,,Off-Label“-Therapien, da hier offen-
bar allgemein Unsicherheit sowohl beziig-
lich der rechtlichen Grundlagen als auch
moglicher Regressforderungen besteht.

Neues zu Vaskulitiden

Vaskulitiden stellen Kinder- wie Erwachsen-
enrheumatologen immer wieder vor uner-
wartete Probleme. Bereits die Diagnosefin-
dung bereitet oft Schwierigkeiten. In einer
interdisziplindren Session wurden Organ-
manifestationen mit einem besonderen
Schwerpunkt auf ZNS-Vaskulitiden, die his-
tologische Klassifikation von Vaskulitiden
und die neue klinische Klassifikation der
Vaskulitiden im Kindesalter von ausgewie-
senen Spezialisten vorgestellt und diskutiert.
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Ubergang ins Erwachsenen-
alter — ein besonderes
Problem

Daten der Kerndokumentation und des
JUMBO-Registers zeigen, dass viele be-
handlungsbediirftige Jugendliche mit einer
juvenilen idiopathischen Arthritis beim
Ubergang ins Erwachsenenalter aus der
rheumatologischen Behandlung herausfal-
len. Zu den medizinischen Aspekten kom-
men in der Altersgruppe der Jugendlichen
und jungen Erwachsenen etliche psycho-
soziale Verinderungen und Besonderhei-
ten hinzu, die fir einen erfolgreichen
Wechsel in ein Behandlungskonzept mit
einbezogen werden miissen. Die Vorberei-
tung der Transition dieser Patienten in die
Erwachsenenrheumatologie wird daher
zunehmend als ein wichtiges gemeinsames
Anliegen erkannt. In einer international
besetzten Sitzung kamen Referenten aus
Kinder- und Erwachsenenrheumatologie,
von Krankenkassen, aus der Politik sowie
auch Patienten zu Wort. Die Erfahrungen
aus Grof3britannien wurden mit den der-
zeitigen Gegebenheiten sowie den Perspek-
tiven der Transition in Deutschland vergli-
chen. Die abschliefende Podiumsdiskussi-
on dauerte weit tiber den eigentlichen Zeit-
rahmen hinaus an und unterstrich die
Wichtigkeit einer Weiterentwicklung dieses
gemeinsamen Themas.

Behandlung jenseits
medikamentdser Therapien

In einer von GKJR und Orthopiden ge-
meinsam gestalteten Sitzung wurden Be-
handlungsaspekte der JIA jenseits syste-
misch medikamentoser Therapien vor-
gestellt und diskutiert. Neben der intraarti-
kuldren Injektion und der Physiotherapie
kamen hier auch operative Verfahren wie
gelenkerhaltende Operationen und die En-
doprothetik bei jungen Rheumatikern zur
Sprache.

Neuer ,alter” Vorstand
der GKJR

Der bisherige Vorstand der GKJR stellte

sich fiir eine weitere Amtsperiode zur Wahl

und wurde mit grofler Mehrheit bestitigt:

- Vorsitzender: Prof. G. Horneff (Kinder-
klinik St. Augustin, Bonn)

- 1. Stellvertreter: Prof. J.P. Haas
(DZKJR, Garmisch-Partenkirchen)

- 2. Stellvertreter: Prof. D. Foell (Univer-
sitdt Miinster)

- Schatzmeisterin: Dr. K. Minden (Cha-
rité, Universitit Berlin)

- Schriftfiihrer: Prof. M. Borte (Kinder-
Kklinik St. Georg, Leipzig)

Die Tagung der GKJR in Miinchen gemein-
sam mit der DGRh und der DGORh erwies
sich insgesamt als ein wichtiger Schritt in

Richtung Interdisziplinaritit sowohl in der
Wissenschaft als auch in der klinischen Ver-
sorgung. Zunehmend wird Rheuma als ei-
ne Volkserkrankung wahrgenommen, die
alle Altersklassen betreffen kann und somit
einen ficheriibergreifenden Austausch und
Altersgrenzen tibergreifende Versorgungs-
konzepte erfordert.
Priv.-Doz. Annette F. Jansson, Miinchen
Prof. Johannes-Peter Haas, Garmisch-Partenkirchen

Quelle: 21. Jahrestagung der GKJR gemeinsam mit
dem 39. Kongress der DGRh und der 25. Jahrestagung
der DGORh, 31.08.-03.09.2011 in Miinchen
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