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Keuzematrix biologics/JAK-remmers 

Tabel 1 en 2. Overzicht van biologics en JAK-remmers voor volwassenen en de 
aanbevelingen gebaseerd op evidence en (indien geen evidence beschikbaar) de expert 
beoordeling van hun geschiktheid in specifieke behandelomstandigheden. Deze tabel kan 
gebruikt worden als hulpmiddel in shared-decision making. 

Biologics JAK-remmers 

Dupilumab Tralokinumab Baricitinib Upadacitinib Abrocitinib 

Waarschuwingen en voorzorgen

• Leeftijd ≥ 65 jaar* ↑ ↑ ↓ ↓ ↓
• Voorgeschiedenis van

atherosclerotische cardiovasculaire
ziekten (i.h.b. myocardinfarct,
DVT/longembolieherseninfarct) en/of
risicofactoren hiervoor (bijv. roker of
langdurig in verleden) *

↑ ↑ ↓ ↓ ↓ 

• Risicofactoren voor maligniteit (incl.
maligniteit in de voorgeschiedenis,
m.u.v. NMSC) *

↑ ↑ ↓ ↓ ↓ 

• Actieve maligniteit ↑ ↑ ↓↓ ↓↓ ↓↓
• Ernstige actieve infectie ↑ ↑ ↓↓ ↓↓ ↓↓
• Verhoogd risico op

ernstige/recidiverende infectie ↑ ↑ ↓ ↓ ↓
• Gastro-intestinale perforatie;

diverticulitis ↑ ↑ ↓ ↓ ↓ 
• Recidiverende HZV-infecties in de

voorgeschiedenis (tenzij
gevaccineerd)

↑ ↑ ↓ ↓ ↓ 

• Matig tot ernstig ocular surface
disease (OSD) ** ↓ ↓ ↑ ↑ ↑

• Onbehandelde (latente) TBC (dit geldt
niet voor behandelde TBC) ↑ ↑ ↓↓ ↓↓ ↓↓ 

• Ernstige nierfunctiestoornis (eGFR
>15 en <30 ml/min) en/of ernstige
leverfunctiestoornis

↑ ↑ ↓*** ↓*** ↓***

• Recente (<4 weken) of geplande
vaccinatie met levend (verzwakt)
vaccin

↓ ↓ ↓ ↓ ↓
↑↑ = De werkgroep is van mening dat de meeste patiënten en hun behandelend dermatoloog deze keuze zouden moeten maken. 
[Wij bevelen aan…]  
↑ = De werkgroep is van mening dat de meeste patiënten en hun behandelend dermatoloog deze keuze zouden maken, maar een 
substantieel deel niet. [Wij stellen voor te overwegen…]  
0 = Op dit moment kan er geen aanbeveling worden gedaan voor of tegen de interventie vanwege bepaalde redenen (bijv. geen 
betrouwbare/weinig gegevens beschikbaar, tegenstrijdige resultaten, etc.). [We kunnen geen aanbeveling doen over…] 
↓ = De werkgroep is van mening dat de meeste patiënten en hun behandelend dermatoloog hier niet voor zouden moeten kiezen, 
maar een substantieel deel wel. [Wij stellen voor niet te overwegen…]  
↓↓ = De werkgroep is mening dat bijna alle patiënten en hun behandelend dermatoloog hier niet voor zouden moet kiezen. [Wij 
bevelen niet aan…] 
Wit vak = géén aanbeveling. 
* JAK-remmers dienen alleen te worden gebruikt als er géén geschikte behandelalternatieven beschikbaar zijn.
** Zie module ‘Oogheelkundige klachten’ voor een nuancering (onder andere: oogheelkundige klachten (zoals allergische rhino-
conjunctivitis) sluiten het gebruik van Th2 remmende biologics niet uit [expert opinie]).
*** Pas bij een ernstige nierfunctiestoornis de dosering aan.
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Biologics JAK-remmers 

Dupilumab Tralokinumab Baricitinib Upadacitinib Abrocitinib 

Zwangerschap en lactatie 

• Actieve zwangerschap(wens) 0 0 ↓↓ ↓↓ ↓↓ 

• Borstvoeding 0 0 ↓↓ ↓↓ ↓↓ 

Andere geregistreerde indicaties 

• Comorbide reumatoïde artritis, PsA,
axiale spondyloartritis en/of IBD

 ↑ 
Overleg met aangewezen specialist van de 

comorbide aandoening 

• Comorbide astma, COPD, eosinofiele
oesofagitis, chronische rhinosinusitis
met neuspoliepen en/of prurigo
nodularis

↑ 
Overleg met 
aangewezen 
specialist van 
de comorbide 
aandoening 

• Comorbide alopecia areata
  ↑ 

Bij wens 
teruggroei van 

haar 
Patiëntvoorkeuren* 
• Voorkeur voor weinig

labarotoriumcontroles ↑ ↓ 
• Voorkeur voor orale medicatie boven

subcutane injecties ↓ ↑ 
• Voorkeur voor kortdurende of

intermitterende behandeling ↓ ↑ 

• Voorkeur voor snelle jeukreductie ↑ ↑↑ 
• Voorkeur voor veiligheid op de korte

termijn ↑↑ 0 
• Voorkeur voor veiligheid op de lange

termijn ↑ 0 
↑↑ = De werkgroep is van mening dat de meeste patiënten en hun behandelend dermatoloog deze keuze zouden moeten maken. 
[Wij bevelen aan…] 
↑ = De werkgroep is van mening dat de meeste patiënten en hun behandelend dermatoloog deze keuze zouden maken, maar een 
substantieel deel niet. [Wij stellen voor te overwegen…] 
0 = Op dit moment kan er geen aanbeveling worden gedaan voor of tegen de interventie vanwege bepaalde redenen (bijv. geen 
betrouwbare/weinig gegevens beschikbaar, tegenstrijdige resultaten, etc). [We kunnen geen aanbeveling doen over…] 
↓ = De werkgroep is van mening dat de meeste patiënten en hun behandelend dermatoloog hier niet voor zouden moeten kiezen, 
maar een substantieel deel wel. [Wij stellen voor niet te overwegen…] 
↓↓ = De werkgroep is mening dat bijna alle patiënten en hun behandelend dermatoloog hier niet voor zouden moet kiezen. [Wij 
bevelen niet aan…] 
Wit vak = géén aanbeveling. 
* Patiëntvoorkeuren zijn deels expert opinion en deels gebaseerd op de studie van Van der Rijst et al. Treatment goals and
preferences of pediatric atopic dermatitis patients, young adults, and caregivers (nog ongepubliceerd).
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