Uspésny switch na brodalumab v ramci
skupiny IL-17

(po predchozim selhani secukinumabu)
e

Anamnéza

Pacient je 48lety muz, ktery pracuje jako soukromy zemédélec. Od roku 2017 se |é¢i s arterialni hypertenzi, kv(li niz uziva
Triplixam (perindopril, indapamid, amlodipin). Jiné komorbidity a alergie neguije.

Dosavadni Iécha psoriazy

Pacient se s psoriazou lé¢i od roku 1996, kdy se u néj objevila loziska ve kstici, na dolnich koncetinach a v oblasti lokt(,
v nasledujicim roce se projevy nemoci rozsifily na celé télo. Muz byl opakované lé¢en v sanatoriu prof. Novotného, |é¢ba
zahrnovala jak fototerapii, tak i lokalni lé¢bu. Naposledy podstoupil v roce 2011 tfimési¢ni fototerapii s UVB o vinové délce
311 nm.

Nasledné pacient zmeénil kozni ambulanci. Skére PASI' v té dobé dosahovalo 24,4 a v zafi 2012 mu byl nasazen metotrexat
v davce 15 mg tydné, ktery byl podavan po dobu 7 mésicl. Lé¢ba byla snasena dobie, nicméné efekt byl maly, a navic
dochazelo k elevacijaternich testd.

Po ro¢ni pauze pacient pfesel na biologickou Ié¢bu, prvnim podavanym preparatem byl adalimumab. Skére PASI'v té dobé
dosahovalo 15,9. Po necelych 3 mésicich Ié¢by si pacient stézoval na myalgie a sou¢asné se aktivita onemocnéni zvysila
(PASI' 21,9). Z tohoto dlvodu pacient pfesel na ustekinumab. Po 4 letech musel byt pro nedostate¢nou Gc¢innost pacient
switchovan na secukinumab, prvni preparat z tfidy IL-17.

Nasazeni nové terapie

V zafi 2019 doslo ke zhorseni koznich projevil — objevila se mapovita loziska se Supenim na predni strané bérc(, tmavé
¢ervena loziska na kolenou, mapovita loziska na frupu a loziska na hornich koncetinach. Nejvice postizené byly v této dobé
dolni koncetiny (30—49 % povrchu). PASI' opét pfesahlo hranici 10 (dosahovalo hodnoty 12,4), takze pro nedostate¢nou
acinnost dosavadni terapie byla zahajena lé¢ba pripravkem Kyntheum® (brodalumab) v doporuc¢eném davkovacim
schématu. Brodalumab patii také do tfidy IL-17, ale ma odliSny mechanismus Gc¢inku. Na rozdil od secukinumabu, ktery
neutralizuje cytokin IL-17 A, brodalumab blokuje podjednotku RA receptoru pro IL-17, tedy blokuje i dalSi relevantni cytokiny,
které se podileji na vzniku psoriatického zanétu. Jsou to IL-17 A, C, E, F a heterodimer A/F.2

Zhodnoceni aktualni terapie

Pacient pfichazi 4 tydny po nasazeni jiz 4. linie biologické 1é¢by (Kyntheum®) pro zhodnoceni nastupu G¢inku terapie. Léze
na rukou vymizely, stejné jako zaCervenani, na piedni strané bércl zlstaly mapovité hyperpigmentace v mensim rozsahu
(10—29 % povrchu; PASI' 2,2). Pacient nezaznamenal zadné nezadouci Gcinky a je s Ié¢bou spokojen. Stejné tak Ize celkové
zhodnoceni t¢innosti, bezpe¢nosti a compliance uzavtit jako vyborné (obrazek 3, obrazek 4).

Po 3 mésicich terapie se veskeré kozni projevy zcela zhojily (PASI' 0; obrazek 5, obrazek 6) a pacient je s Ié¢bou i nadale
velmi spokojen. Nezadouci G¢inky terapie se neobijevily.
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Graf 1: Skore PASI' v priibéhu lécby
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Zkracenainformace Ié¢ivého pfipravku
Nazev [é€ivého piipravku: Kyntheum® 210 mg injekéni roztok v pfedplnéné injekéni stiikacce. Slozeni: Pfedplnéna injekéni stiikacka obsahuje brodalumabum 210 mg v 1,5 ml roztoku.
Jeden ml roztoku obsahuje brodalumabum 140 mg. Lékova forma: Injekéni roztok (injekce). Indikace: Lécba stiedné tézké az tézké loziskové psoridzy u dospélych pacientd, ktefi jsou
kandidaty pro systémovou lé¢bu. Davkovani: Doporuéena davka je 210 mg ve formé subkutanniinjekce v tydnech 0, 1 a 2, nasledovana davkou 210 mg kazdé 2 tydny. Kontraindikace:
Hypersenzitivita na lé¢ivou latku nebo na kteroukoli pomocnou latku piipravku, aktivni Crohnova nemoc a klinicky vyznamné aktivni infekce napf. aktivni tuberkuléza. ZvIastni
upozornéni: Pfipady novych nebo exacerbovanych zanétlivych stfevnich onemocnéni byly hlaseny s inhibitory IL-17, proto se Kyntheum® nedoporucuje pacienttim se zanétlivym
stfevnim onemocnénim. Byly hlaseny pfipady sebevrazednych predstav a chovani, véetné dokonanych sebevrazd. Vétsina pacientt, u kterych se objevilo sebevrazedné chovani, méla
v anamnéze depresi a/nebo sebevrazedné predstavy a chovéni. Byly hlaseny vzacné pripady anafylaktickych reakci. Pripravek mlze zvy3ovat riziko infekci. Jestlize se planuje pouzit
piipravek u pacientl s chronickou infekci nebo s opakovanou infekci vanamnéze, je tieba postupovat opatrné. Doporucuje se, aby pacienti v souladu s mistnimi imuniza¢nimi predpisy
podstoupili viechna potfebné ockovéni jesté pied zahajenim lé¢by pripravkem. Interakce: Soucasné s pripravkem se nesmi podavat Zivé vakciny. Fertilita, téhotenstvi a kojeni: Zeny
ve fertilnim véku musi béhem Ié¢by a po dobu nejméné 12 tydn(i po jejim ukonceni pouzivat Gi¢innou antikoncepci. Udaje o podévani brodalumabu téhotnym Zenam jsou omezené
nebo nejsou k dispozici. Neni zndmo, zda se brodalumab vylu¢uje do lidského mateiského mléka. Nezadouci G€inky: Casté - chfipka, dermatofytdzy, bolest hlavy, orofaryngealni
bolest, prijem, nauzea, artralgie, myalgie, inava, reakce v misté injekce. Méné ¢asté — kandidozy, neutropenie, konjunktivitida. Vzacné - anafylakticka reakce. Uchovavani: Uchovavejte
v chladniéce (2 °C - 8 °C). Chrante pfed mrazem. Pfipravek se smi uchovavat v krabi¢ce a pfi pokojové teploté (do 25 °C) maximalné po dobu 14 dni, a to pouze jednou. Jakmile se
pripravek vyjme z chladni¢ky a necha se ohfat na pokojovou teplotu (do 25 °C), musi se pouzit do 14 dni nebo zlikvidovat. Drzitel rozhodnuti o registraci: LEO Pharma A/S, Industriparken
55, DK-2750 Ballerup, Dénsko. Registraéni €islo: EU/1/16/1155/001, EU/1/16/1155/002. Zplsob vydeje a hrazeni: Vydej je vazan na lékafsky predpis. Lécivy piipravek
je pIné hrazen z prostiedkii vefejného zdravotniho pojisténi. Datum revize textu: 22.7.2020. Pfed predepsanim lécivého pfipravku si prectéte plnou verzi souhrnu
udaju o pfipravku.
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