
NICHTS
IST ALLES

Weil dauerhaft1 NICHTS auf der Haut ALLES für Psoriasis-Patient*innen bedeuten kann2, 3

SKYRIZI®.
P sA  daue rha f t  k o n t r o l l i e r en .
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So wirkt SKYRIZI® bei PsA (Daten zu Woche 52):6-8

SKYRIZI®.  
Die Symptome der Psoriasis-Arthritis (PsA)  dauerhaft kontrollieren.

SKYRIZI® hat ein gutes Sicherheitsprofil in der Langzeittherapie 
von Psoriasis-Patient*innen mit und ohne Gelenksymptome.9

43 %

70 %

Nägela

Enthesitisb

Daktylitisc

41 %

55 %

76 %

mNAPSI = 0

Rückgang der  
Enthesitis

Rückgang der  
Daktylitis

Schmerz 50 % Reduktion

Periphere Arthritis

˜̃3030  %%aller Pso-Patient*innen entwickeln eine 

Psoriasis-Arthritis4,5



Alle Daten zu SKYRIZI®  
auf unserer Webseite derma.skyrizi.de
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Skyrizi 150 mg Injektionslösung im Fertigpen (FP); Skyrizi 150 mg Injektionslösung in einer Fertigspritze (FS); Skyrizi 75 mg Injektionslösung in einer Fertigspritze 
(FS); Wirkstoff: Risankizumab (RZB); Zusammensetzung: Skyrizi 150 mg: 1 FP (FS) enthält 150 mg RZB in 1 ml Lösung. Skyrizi 75 mg: 1 FS enthält 75 mg RZB in 0,83 ml Lösung. Sonstige Be-
standteile: Skyrizi 150 mg: Natriumacetat-Trihydrat; Essigsäure; Trehalose-Dihydrat; Polysorbat 20; Wasser für Injektionszwecke; Skyrizi 75 mg: Natriumsuccinat 6 H2O; Bernsteinsäure; Sorbitol; 
Polysorbat 20; Wasser für Injektionszwecke; Anwendung: Plaque-Psoriasis: Zur Behandlung Erwachsener mit mittelschwerer bis schwerer Plaque-Psoriasis, die für eine systemische Therapie 
infrage kommen. Psoriasis-Arthritis: Skyrizi allein oder in Kombination mit Methotrexat wird angewendet zur Behandlung Erwachsener mit aktiver Psoriasis-Arthritis, die auf ein oder mehrere 
krankheitsmodifizierende Antirheumatika unzureichend angesprochen oder diese nicht vertragen haben; Gegenanzeigen: Überempfindlichkeit gegen einen der Bestandteile; klinisch relevante 
aktive Infektionen (z. B. aktive Tuberkulose); Nebenwirkungen: Infektionen der oberen Atemwege; Tinea-Infektionen; Follikulitis; Kopfschmerz; Pruritus; Hau-
tausschlag; Ekzem; Urtikaria; Fatigue / Ermüdung; Reaktionen an der Injektionsstelle. Verschreibungspflichtig; Pharmazeutischer Unternehmer: AbbVie 
Deutschland GmbH & Co. KG; Knollstraße; 67061 Ludwigshafen; Deutschland; Stand: Juli 2024
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�SKYRIZI® wird angewendet zur Behandlung Erwachsener mit mittelschwerer bis schwerer Plaque-Psoriasis, die für eine systemische Therapie infrage kommen. SKYRIZI® allein oder 
in Kombination mit Methotrexat (MTX) wird angewendet zur Behandlung Erwachsener mit aktiver Psoriasis-Arthritis, die auf ein oder mehrere krankheitsmodifizierende 
Antirheumatika (DMARDs) unzureichend angesprochen oder diese nicht vertragen haben.10

a 	 Patienten mit mNAPSI > 0 
b 	 Patienten mit LEI > 0 zur Baseline 
c 	 Patienten mit LDI > 0 zur Baseline

ACR20 American College of Rheumatology 20 %ige Verbesserung des Ansprechens gemäß der zentralen Kriterien des American College of Rheumatology um mind. 20 %. ACR50 
American College of Rheumatology 50 %ige Verbesserung des Ansprechens gemäß der zentralen Kriterien des American College of Rheumatology um mind. 50 %. LDI Leeds 
Dactylitis Index (Leeds-Index zu Daktylitis); LEI Leeds Enthesitis Index (Leeds-Index zu Enthesitis)
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