11z év tapasztalar
Szimpozium egy korszeri
immunmodulans szerrol

Amikor az ember el&sz6r szembesiil azzal, hogy egy ma még gydgyithatatlan betegség jeleit
fedezik fel rajta, hajlamos mar az elején feladni, és beletérédni a sorsaba. A sclerosis multiplex (SM),
a koézponti idegrendszer fehérallomanyanak betegsége, ma még nem gydégyithato, de léteznek
olyan korszer(i immunmoduldns szerek, amelyek megvaltoztatjak a betegség természetes
lefolydsat, késleltetik a progresszidjat. llyen gydgyszer a glatiramer-acetat hatéanyag-tartalmu
injekcio, melynek hatékonysagat tobb mint 10 éves vizsgalat bizonyitja.

Idén tiz éve, hogy a Teva origindlis
- készitménye, az Ugynevezett
relapszalé-remittaléd sclerosis multiplex
(RRSM) gydgyitasaban élenjaro, glatiramer-
acetat hatdanyag-tartalmu termék a ma-
gyar betegek szamara is elérhetd. Szep-
tember kdzepén a Teva altal Godon szer-
vezett szimpodziumon a betegség kutata-
sdval és gydgyitasaval foglalkozé orvosok
és névérek kozosen vitattdk meg a hazai
glatiramer-acetat-kezelések tapasztalatait.
A gydgyszer évtizedes magyarorszagi torté-
nete kordntsem volt zokkenémentes, hi-
szen az 1996-ban megkezdett, Teva finan-
szirozta terapiat, melybe tdbb mint 200 bete-
get vontak be, 1999-ben sajnos le kellett allitani, hi-  6ta a glatiramer-acetat-terapia, amely jelent6sen ja-
szen a betegek és az orvosok kérése ellenére a termék  vitja a sclerosisos betegek életmindségét, mar az or-
nem kapta meg a tb-tdmogatast egészen 2001-ig.Az-  szag dsszes SM-centrumaban elérheté.

Miért a glatiramer-acetat?

- tobb mint 10 éves, prospektiv vizsgalat bizonyitja a szer hosszu tavu hatékonysagat'

- a kezelt betegek 92 szazaléka segitség nélkil is jaroképes maradt, 18 éves betegségtartam utan is'
- elenyészé mellékhatasok’

- a betegek egyuttm(ikddési hajlandésaga a glatiramer-acetét-terdpiaban kiemelked6?

Forrds: 1.Ford CC et al. Mult. Scler. 2006., 2. Haas J Firzlaff M. Eur J Neurol 2005., 3. Johnson KP et al. Neurology 1998.



Mit tehet a csalad?

A sclerosis multiplex olyan kritikus élethelyzetet
teremt a beteg szamdra, melyben az egyik leg-
fontosabb megtarté erét a csaladi kornyezet je-
lentheti. A csalddtagok sokat segithetnek a be-
tegség elfogaddasaban.

A betegség elsé tiineteit leghamarabb a csal-
di kornyezet fedezi fel, ezért az 6 feladatuk, hogy
a beteget minél el6bb lassa egy szakember.

Az SM gyakran fiatal felnéttkorban tdmad, a
betegség ténye veszélyezteti az egyén 6nalldsa-
gat, amit csak fokozhat, ha a csaladtagok puszta
segit6készségbdl vagy sajnalatbdl minden fel-
adatot kivesznek a kezébdl.

Fontos, hogy a csaladban ne kezeljék tabuként,
kényes témaként a betegséget. Azok a csalddok
tudnak legkénnyebben urra lenni a kér okozta ne-
hézségeken, ahol nyiltan, de tapintatosan beszél-
nek a betegségrdl, ahol nem az elvesztett lehet6-
ségekre koncentralnak, hanem ahol minden hely-
zetben az alternativ megoldasokat keresik.

Annak idején a Teva nem véletlenul finanszirozta a
magyarorszagi glatiramer-acetét-terapidkat. A sza-
mok igazoljak, hogy a segitségre sziikség volt. Ha-
zankban az SM-ben szenved6k szama 6-8000-re be-
csilhetd, és orszagosan évente korilbelll 3-500 uj
esetet diagnosztizélnak, igy a sclerosis multiplex az
egyik leggyakoribb kdzponti idegrendszeri autoim-
mun gyulladdsos megbetegedés. A betegség sordn a
Ltévuton jaré” immunrendszer, melynek éppen a koér-
okozdk elpusztitdsa lenne a feladata, a szervezetet
mint kdrosat ismeri fel, és megtdmadja. A tdmadas
célpontja az idegsejtek nyulvanyait boritdé vel&shi-
vely, a myelin. A vel&shively sériilése vagy lebontasa
utan az ingerilet bennik lassabban terjed vagy blok-
kolodik. A tiinetek attol fliggnek, hogy az egyén ideg-
rendszerének mely pontjai sériltek. A jellemz8 szimp-
tomak rendkivil valtozatosak: latéideg-gyulladas,
izomgyengeség, altaldnos fajdalom, emésztési vagy

vizelési zavarok, koordinaciés zavarok, lassu gondol-
kodas, szexualis problémak. Megfelel6 kezelés nélkiil
a kor toldszékbe is kényszeritheti az embert. A bete-
gek 60-85 szazaléka a betegség relapszusokkal és
remisszidkkal jaré formajaban szenved, melyben rosz-
szabbodasok és javuldsok kovetik egymast. A glati-
ramer-acetat-terdpia, mely jelentésen csokkenti a
rosszabbodasok (relapszusok, shubok) szamat, a be-
tegségnek éppen ebben a formajaban kap nagy
hangsulyt, hiszen kezelés nélkiil a betegek mintegy 40
szazaléka 10-15 év utdn mar masodlagos, krénikus
progressziv stadiumba kertl, amikor a betegség a kli-
nikai tlinetek lassu fokozodasaval sulyosbodik, és akar
rokkantsaghoz is vezethet.

A kétnapos szimpdzium keretében a hazai SM-
centrumokbdl meghivott névérek kiilon szekcidban
elemezték a glatiramer-acetat-terapian lévé betegek
kezelésében szerzett tapasztalataikat. A kezelési ered-
mények értékelésére egy kérdbives vizsgalat alapjan
kerilt sor, melyben csaknem 600, terapidban részesu-
|6 beteg adatait dolgoztak fel a csaladi hattért6l kezd-
ve az iskolai végzettségen at az injekcidbeadasi szo-
kasaig.

Bondar Andrea, a Teva orvoslatogatdja a felmérést
ismertetve kiemelte, hogy a beteg kezelésében kilon-
leges szerep harul a névérekre, hiszen a kérdGivekre
adott valaszokbdl kideriilt, hogy 6k azok, akik a beteg
tdjékoztatasaban fészerepet jatszanak, és folyamato-
san figyelemmel kisérik a péaciensek allapotdt, sét,
ahogy a kerekasztal-beszélgetésen kideriilt, segitsé-
get adhatnak az SM-betegek munkahelyi gondjainak,
szocidlis vagy lelki problémainak megoldasaban is.

A vizsgalatbdl az is vildgossa valt, hogy a glati-
ramer-acetat-terapian lévé betegek eredményesnek
talaltak a kezelést: pozitiv tapasztalatokrél szamoltak
be a faradékonysag tekintetében, csaknem mindegyi-
kuk igényelte a kezelés folytatdsat, és jelentds tobbsé-
glknél sem lokalis, sem szisztémas mellékhatas nem
fordult el6. Amennyiben a betegnek mégis probléma-
ja adddik az injekcié beaddsa sordn, nagy segitséget
jelent az az 6sszefoglald, amit a Teva készitett az injek-
ci6 helyes hasznalatanak és az esetlegesen el6forduld
mellékhatdsok kezelésének iranyelveirdl. Magori
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Zsolt, aki évekig SM-betegek mel-
lett dolgozott szakdpoldként, els-
addsdban kiemelte, hogy noha a
Copaxone-t naponta kell bevinni a
szervezetbe, az injekcid megfeleld
hasznélataval és egy kis odafigye-
[éssel minimalisra csdkkenthet az
esetleges lokdlis mellékhatasok ki-
alakulasa.

A professzor Vécsei Laszlé mode-
ralasaval zajlé orvosi szekcid Ulését
Per Soelberg Sorensen dan vendég-
eléadd nyitotta meg. A professzor
el6adasaban az immunmoduldlé
kezelések mellett megjelend neutralizalé antitestek ha-
tasardl szolt. Az interferonkészitmények mellett a bete-
gek 5-35%-4ndl jelenhet meg neutralizélé antitest.
Nagyszamu beteg hosszu tavu, nemzetkézi nyomon
kdvetése soran kimutattak, hogy a neutralizalé antites-
tek csokkentik a béta-interferon-készitmények biol6gi-
ai hatdsat, ezaltal kevéssé befolyasoljdk az SM progresz-

Wolf-dijjal jutalmaztak a glatiramer-acetat
kifejlesztgit

A Teva origindlis készitményét, a sclerosis multip-
lex kezelésében élen jaré glatiramer-acetat hato-
anyag-tartalmu készitményt Michael Sela és Ruth
Arnon, az izraeli Weizmann Intézet kutatoi fejlesz-
tették ki 20 éves kutatdmunka utan. Az SM keze-
Iésében igen hatasos, elsé nem interferon tipusu
gyogyszer kifejlesztéséért a két tudds 1998-ban
kdzosen nyerte el a Wolf-dijat. A Wolf Alapitvany
a Tudomanyok és Muvészetek El6mozditasara
1976-ban jott létre, els6sorban a kalandos élet(
millidrdos, Ricardo Wolf és felesége, Francisca 10
millié dollaros alapitvanyabdl. A dij 100 000 dol-
lar, amit tobb dijazott esetén egyenléen megosz-
tanak. A dijat Gnnepi kiilséségek kozott, Izrael
megalakuldsanak héber naptar szerinti évfordu-
16jan, a knesszetben adja at az orszag elndke.

szidjara gyakorolt hatdsat. Azon betegeknek, akiknek
magas az antitesttitere, valéjaban az INF-terdpia addsa
mellett gyakorlatilag mar nem részestilnek aktiv keze-
[ésben, ezért naluk érdemes mérlegelni mas, alternativ
(nem INF tipusu) kezelés megkezdését.

Dr. lllés Zsolt izgalmas el6adast tartott a glatiramer-
acetat kozponti idegrendszeren bellli 6sszetett hatas-
mechanizmusardl, amely magaba foglalja az immun-
modulaciét, a neuroprotekciot és a remielinizaciot is.
Dr. Csépany Tiinde a glatiramer-acetat kezelés klinikai
tapasztalatairdl tartott eléadasaban nemzetkozi 6sz-
szehasonlité vizsgélatok biztatd eredményeit ismer-
tette. A kutatdsi eredmények igazoltdk, hogy a Teva ori-
ginalis terméke csokkenti a sclerosis multiplex esetén
eléfordul6 relapszusok szamat, lassitja a rokkantséag ki-
alakuldsat és a betegség progresszidjat.

A magyarorszagi glatiramer-acetat vizsgalatok
eredményeirdl dr. Bencsik Krisztina szdmolt be a kon-
ferencia résztvevlinek. A glatiramer-acetat-tera-
pidban részesiilé betegek hosszu tavu kdvetéses vizs-
galatanak célja a kezelés hatékonysaganak értékelése
volt, melyben vizsgaltdk a relapszusokban, a mellék-
hatdsokban, a hospitalizdlt napokban, a rokkantsagi
fokban bedllt valtozasokat. Az eredmények értékelé-
sér6l szélva kiemelte, hogy a sclerosis multiplex keze-
[ésében alkalmazott immunmoduldns Copaxone nem
gyoégyitja meg az SM-betegeket, de akar 10 évvel is
késleltetheti a mozgdaskorlatozottd valast, s jelentésen
javitja a betegek életmindségét.



