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Lisaandmed tervishoiuteenuste loetelu muutmise ettepaneku taotlusele 1344 ,,Pemfiguse
ravi rituksimabiga, 4-nddalane ravikuur*

1) Patsientide ravikulud, kelle puhul on rituksimabi kasutamine naidustatud, nende tegelikud
ravikulud ja kelle puhul senine ravi ei ole olnud ootuspérase tohususega.

Esitame nelja(4) TU Kliinikumis ravil viibinud L10 diagnoosiga niidispatsiendi
raviarvete summad.

Raviarvete summa kokku on seni olnud 125 670,71 EUR, mis on 31 417,67 EUR
patsiendi kohta.

P152a. M; (2015-2016) 25 866,45 eur+ teadmata Parnu Haigla raviarved
P2 62a. N; (2013-2018) 49 723,10 eur + teadmata PERH raviarved
P3 52a. M; (2001-2018) 42 986,77 eur
P4 16a. M; (2016-2018) 7094,39eur (miikofenolaat resistentne).
Neist kolm patsienti on saanud korduvalt IVIG ravi, nendest omakorda iiks plasmafereesi.

Ulaltoodule lisanduvad kulud ravimitele, mida patsient kasutab igapievaselt
(gliikokortikosteroid, azatiopriin, metotreksaat, dapsoon, miikofenolaat, tsiiklofosvamiid +
lokaalsed ravimid). Andmed on Kkittesaadavad digiretsepti keskusest. Lisanduvad kulud
nahahooldustoodetele.

2) miikofenolaadile 100% soodustus laiendamine pemfiguse diagnoosiga patsientidele on
kindlasti oluline nii ravisoostumuse kui elukvaliteedi tagamisel.

Me ei saa noéustuda rituksimab ravi vdimaluse vilistamisega kui miikofenolaadile
laieneks 100% soodustus ja eelkdige seetdttu, et esineb miikofenolaadi resistentseid
juhtumeid. Samuti voib pikaajaline ravi miikofenolaadi kdrgete doosidega (2-3g péevas)
osutuda kallimaks kui ravi rituksimabiga (4 infusiooni, 500-1000mg infusiooni kohta).

Hetkel rituksimabi ja miikofenolaadi vordlevaid uuringuid avaldatud ei ole. Teadaolevalt on
kdimas vaid iiks uuring, A Study to Evaluate the Efficacy and Safety of Rituximab Versus
Mycophenolate Mofetil in Participants With Pemphigus Vulgaris (Hoffman-La Roche), kuid
selle tulemused ei ole veel selgunud.



Arvestades eelnevat, teeb Eesti Naha-ja Suguhaiguste Arstide Selts ettepaneku
a) laiendada diagnoosi koodiga L10 miikofenolaadile 100% soodustus

b) rakendussite: rituksimab ravi alustatakse neil pemfigust pddevatel patsientidel,
kelle ravi miikofenolaadiga vidhemalt 2-kuu wviltel ei ole andnud soovitud
raviefekti voi on tekkinud ravi katkestamist sundivad korvaltoimed voi
miikofenolaadi kasutamine on vastundidustatud.

1.0rvis AK, Wesson SK, Breza TS, Church AA, Mitchell CL, Watkins SW.
Mycophenolate mofetil in dermatology. J Am Acad Dermatol. 2009;60(2):183—
199. [PubMed]

2.Biot et al. Refractory pemphigus vulgaris treated with rituximab and
mycophenolate mofetil, doi: 10.1590/abd1806-4841.20143128). 2014

3.Kridin, K. Emerging treatment options for the management of pemphigus vulgaris,
doi: 10.2147/TCRM.S142471) 2018

Lugupidamisega
/allkirjastatud digitaalselt/

Terje Kukk
Eesti Naha- ja Suguhaiguste Arstide Selts


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19150270

