} SDELENIi Z PRAXE

BIMEKIZUMAB U PACIENTKY S PSOR

A PSORIATICKOU

Obr. 1. Klinicky ndlez pfi zahdjeni lécby bimeki-
zumabem v 3/2023

uzivala methotrexat v davce 20 mg/tyden. Pfi
zahajeni terapie byla hodnota PASI score 10,1,
DLQI 18. Lokalné aplikovana Enstilar péna,
emoliencia.

Pfi kontrole za mésic od zahajeni biologic-
ké Ié¢by pacientka zhojena v oblasti kitice, na
trupu i koncetinach dochazelo k probledani
a oplostovani lozisek, ktera byla bez zaSupeni.
Hodnota PASI score byla 1,6, DLQI 5. Pacientka
udavala uplny Ustup svédéni, s 1é¢bou byla
velmi spokojend, nepozorovala zadné vedlej-
$i ucinky terapie. Kloubni potize trvaly beze
zmény.

V 16. tydnu od zahajeni biologické léc¢-
by byla psoridza u pacientky zcela zhojena,
pacientka pozorovala i zmirnéni kloubnich
potizi. Hodnota PASI score 0, DLQI 7. Pacientka
dochdzi pravidelné do ambulance biologické
1é¢by po tiech mésicich. Trva uplné zhojeni
psoriazy. Hodnota PASI score nadale 0, hod-
nota DLQI postupné klesala az na hodnotu
1-2. Kloubni potize v mirnéjsi intenzité pre-
trvavaji, zejména bolesti drobnych kloubl
rukou a lokt(.

Diskuze

Bimekizumab je humanizovand mo-
noklondlni protilatka IgG1 produkovana
v geneticky upravené linii ovariadlnich bu-
nék kiecika ¢inského rekombinantni DNA
technologii.
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SPONDYLARTRITIDOU

Obr. 2. Klinicky ndlez pfi zahdjeni lécby bimekizumabem v 3/2023

Obr. 3. Klinicky ndlez pii zahdjeni lécby bimekizumabem v 3/2023

Pfipravek Bimzelx je indikovan k lé¢-
bé stredné tézké az tézké formy loziskové
psoridzy u dospélych, u nichz je indikovana
systémova lé¢ba. Pfipravek Bimzelx je indi-
kovan, jako monoterapie nebo v kombinaci
s methotrexatem, k [é¢bé aktivni psoriatické
artritidy u dospélych s neadekvatni odpo-
védi nebo netoleranci na jeden nebo vice
chorobu modifikujicich antirevmatickych
1ékd.

Doporucend davka pro dospélé pacienty
s loziskovou psoridzou je 320 mg (podanych
jako 2 subkutanni injekce po 160 mg) v 0., 4.,
8., 12.,16. tydnu a poté kazdych 8 tydnd.
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U pacientd s psoriatickou artritidou, ktefi
maji zéroven stiedné tézkou az tézkou formu
loziskové psoridzy, je doporucena davka stej-
na jako u loziskové psoridzy [320 mg (poda-
vanych jako 2 subkuténniinjekce po 160 mg)
vO0.,4.,8.,12,16.tydnu a poté kazdych 8 tyd-
nd]. Po 16 tydnech se doporucuje pravidelné
hodnoceni U¢innosti, a pokud nelze klinickou
odpovéd'v kloubech zachovat, Ize zvazit zmé-
nu davky na 160 mg kazdé 4 tydny.

Bezpecnost a ucinnost bimekizumabu
byly hodnoceny u 1480 pacientu se stredné
tézkou az tézkou formou lozZiskové psoriazy

ve tfech multicentrickych, randomizovanych,
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