Psoriasis (Schuppenflechten)-Arthritis ist eine chronische, entziindliche
PS 0 RIAS IS ARTH RITIS Erkrankung, die sowohl die Haut als auch das Muskel-Skelett-System beeinflussen
= kann. Friherkennung, Diagnose und Behandlung sind entscheidend, um Schmerzen

und Entziindungen zu lindern und irreversiblen Gelenkschaden vorzubeugen.!?

Die Ursachen der Psoriasis-Arthritis sind
weitgehend unbekannt. Zu den vermuteten
Risikofaktoren zidhlen:!.¢8

Die Arthritis kann grundsatzlich
an jedem Gelenk auftreten. Am
haufigsten betroffen sind:?

Typische Symptome einer
Psoriasis-Arthritis sind:?

-
_____ = ) unterer Ftwa 40 Prozent der
------------- - / Ricken Gelenkschmerzen @ Patienten haben eine Medikamentose
2 familiare Vorbelastung Therapie:
PN Hand- und End- " - e
\\\}\\ . Genetische bezuglich Psoriasis-
W\ JREEEIICE R Veranlagung  Arthritis oder Arthritis. = Schmerzmittel und kortisonfreie
‘ Morgensteifigkeit Entziindungshemmer (NSAR)
""""""""" Knie m Kortison, vor allem ergéanzend als
\' e @ Injektion in entziindete Gelenke
\‘:,,\ Knéchel und End- Reduzierter . = Krankheitsmodifizierende
________ s gelenke der Zehen Bewegungsumfang Nagel- Schwere Uber- antirheumatische Therapie mit

veranderung Psoriasis gewicht synthetischen und gezielten

synthetischen DMARDs
m Biologika (biologische DMARDs)

Psoriasis-Arthritis tritt in der Das Risiko, an Psoriasis- Die Diagnose der
Regel im Alter zwischen 30 und Arthritis zu erkranken, Psoriasis-Arthritis Operation bei
50 Jahren auf, kann aber auch ist fiir Manner und Frauen basiert auf:2 Gelenkschiden
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schon in der Kindheit beginnen. in etwa gleich groB.?
---------------------- Korperlichen
In Deutschland sind schatzungsweise Untersuchungen Weitere unterstiitzende
Bis zu 30 Prozent der Patienten 0,2 Prozent der erwachsenen Bildgebenden Verfahren MaBnahmen:!°
mit einer Schuppenflechte der 30% Bevolkerung betroffen. D.as entspricht ca. Medizinischer und familiarer = Ernghrungsumstellung
Haut (Psoriasis) haben auch 2 140.000 Patienten Krankengeschichte = Physiotherapie
Psariasis-Arthritis.® mit Psoriasis-Arthritis.* Laboruntersuchungen m Entspannungstechniken
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