;_fj 'éjxl AKTUALNI FARMAKOTERAPIE (
— LECBA ROZTROUSENE SKLEROZY OCIMA LEKARNIKA

natalizumab | Tysabri monoklonalni 1% ESK koncentrat 300mgi.v. infuze 2-8°C Velmi ¢asté NU: infekce mocovych
protilatka proti pro infuzi, 1x za 4 tydny. Kape cest, HCD, bolesti hlavy, zavraté, nau-

alfad-integrinu 1x300mg/ nejméne 60 min. zea, artralgie, Unava. Casté: kopfivka,

15ml zvraceni, ztuhlost, horecka. Cca 6%

pacientl ve studiich — pretrvavajici
protildtky proti natalizumabu (lUcin-
ku lécby + mozna pricina reakce
z precitlivélosti). Vyskyt hypersenzitivni
reakce pfi podani infuze 4%, anafy-
laktické/anafylaktoidni reakce <1%.
Podavani (zejména > 2 roky) —zvysené
riziko PML (maze zplsobit zavazné
postizeni nebo smrt). Béhem Iécby
ivyskyt jinych oportunnich infekd.
Po uvedeni na trh hldseny spontanni
piipady zavazné hepatotoxicity, ané-
mie, hemolytické anémie. Lékové
interakce PK: nejsou popsany. PD:
akcentace spolecnych NU. CAVE: Zivé

vakciny.
okrelizumab Ocrevus monoklonalni ESK, PP | koncentrat Uvodni davka: 2-8°C Velmi ¢asté NU: reakce souvisejici s in-
protilatka, pro infuz, 300mg i.v. infuze fuzi (vetSinou mimé az stfedné z3-
anti-CD20 1x300mg/ den 1 + 14, kape vazné — napf. pruritus, vyrazka, kop-
10ml nejméne 2,5 h. fivka, erytém, hypotenze, horecka,
Poté 600 Mg i.v. Unava, bolest hlavy), infekce HCD, flu-
infuze 1x za 6 més,, like syndrom, ligM v krvi. Casté NU:
kape nejméné 3,5h. dalSi infekce (v¢etné herpetickych

a virovych infekdi, sinusitidy, konjun-
ktivitidy aj), neutropenie, lIgG v krvi,
kasel. Lékové interakce PK: neprav-
dépodobné, PD: akcentace spo-
le¢nych NU. CAVE: Zivé vakciny.

X1* = léciva prvni volby v pfipadé rychle se vyvijejici RR-RS; ESK = eskalacni linie Iécby; PP = lécba primdrné progresivni RS; PK — farmakokinetické, PD — farmakodynamické
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