Preisinformation Plaque Psoriasis 1

Stand der Information: 01.01.2024

Information zur wirtschaftlichen Verordnungsweise
bei Therapie der Plaque Psoriasis

Substanz Handelsname Jahresthe- Kosten

rapiekosten (EUR) je
in EUR DDD*

Hemmstoff der Phosphodiesterase Typ 4 (PDE4)

Apremilast Otezla® 60 mg/Tag 11.998 32,87

Interleukin-12/23-Antikorper

Ustekinumab Stelara® 45 mg/12 Wochen 25.484 69,82

Interleukin-17-Antikorper

Bimekizumab Bimzelx® 320 mg/8 Wochen 19.535 53,52
Brodalumab Kyntheum® 210 mg/2 Wochen 18.049 49,45
Ixekizumab Taltz® 80 mg/4 Wochen 17.593 48,20
Secukinumab Cosentyx® 300 mg/4 Wochen 18.874 51,71

Interleukin-23-Antikorper

Guselkumab Tremfya® 100 mg/8 Wochen 17.929 49,12
Risankizumab Skyrizi® 150 mg/12 Wochen 17.819 48,82
Tildrakizumab lumetri® 100 mg/12 Wochen 13.545 37,11

Tyrosinkinaseinhibitor

Deucravacitinib Sotyktu 6 mg/Tag 14.564 39,90

TNF-alpha-Inhibitoren (Festbetragsgruppe)

Adalimumab Amgevita®, 40 mg/2 Wochen max. 12.611 max. 34,55
Hulio®, Humira®,
Hukyndra®,
Hyrimoz®, Idacio®,
Imraldi®,
Yuflyma®

Certolizumab Cimzia® 200 mg/2 Wochen 12.176 33,36

Etanercept Benepali®, 50 mg/Woche max.12.176 max. 33,36
Enbrel®,
Erelzi®, Nepexto®
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Substanz Handelsname Jahresthe- Kosten

rapiekosten (EUR) je
in EUR DDD*

TNF-alpha-Inhibitoren (Festbetragsgruppe)

Infliximab (i. v.)» Flixabi®, 5 mg/kg/8 Wochen 17.111 max.
Inflectra®, 46,88***
Remicade®,
Remsima®,
Zessly®
Infliximab (i. v.)» Inflectra®, 5 mg/kg/8 Wochen 7.665 21,00%***
Verordnung als Remicade®,
parenterale Remsima®,
Zubereitung Zessly®
Infliximab (i. v.)» Flixabi®, 5 mg/kg/8 Wochen 12.045 33,00%***
Verordnung als
parenterale

Zubereitung

Infliximab (s. c.) Remsima® 120 mg/2 Wochen 17.892 49,02**

Arzneimittelvereinbarung Arzneimittelvereinbarung Arzneimittelvereinbarung
Mecklenburg-Vorpommern Berlin Brandenburg

2023 2023 2023

TNF-alpha-Inhibitoren Biologika-Therapie quo- TNF-alpha-Inhibitoren®
Zielquote Biosimilars? 79,0 % tierte Arzneimittel- Zielquote Biosimilars 79,9 %

Gruppe: Etanercept, Infli-
ximab, Adalimumalb,

2 Entsprechend der regionalen Certolizumab, Golimumab  ® Entsprechend der regionalen
Arzneimittelvereinbarung zu 31,0% Arzneimittelvereinbarung zu
Nummer 2 bei biosimilarfdhigen Nummer 5 bei Anakinra, Ixekizu-

Wirkstoffen mab, Sarilumab und Tofacitinib

Psoriasis-Therapeutika
Basissystemtherapeutika
(Fumarsdaure, MTX,
Ciclosporin + Acitretin)
27,0 %

RegelmdBig im Internet aktualisiert: www.aok.de/nordost/preisinfo

Angegeben ist der Bruttopreis gemaf Lauer-Taxe mit Stand 01.01.2024 ausgewcihlter Wirk-
stoffe. Rabatte, Erstattungspreise und Importe wurden nicht berlicksichtigt. Die Preisberech-
nung basiert auf der DDD nach der amtlichen ATC-Klassifikation.

*  DDD: die Tagesdosis (Defined Daily Dose) bezeichnet eine standardisierte Verbrauchseinheit fiir
einen Erwachsenen pro Tag

** die Tagestherapiekosten wurden ermittelt fur einen Erwachsenen mittleren Alters

*** hasierend auf einem Korpergewicht von 75 kg

A) Preise basierend auf der Anlage 3 Teil 2 Anhang 2 zum Vertrag Uber die Preisbildung fir Stoffe und
Zubereitungen aus Stoffen vom 15.04.2023
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