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Omalizumabo efektyvumas gydant
sunkia astma: klinikinis atvejis
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Santrauka. Omalizumabas — monokloninis antikiinas prie$ imunoglobuling E, skiriamas sunkia persistuojancia alergine astma sergantiems
pacientams, kuriems simptomai daznai kartojasi dieng ar pazadina naktj, kuriems buvo daug dokumentuoty sunkiy astmos paiméjimy,
nepaisant kasdien vartojamy dideliy inhaliuojamujy gliukokortikoidy ir ilgai veikian¢iy beta 2 agonisty doziy. Omalizumabas pagerina
astmos kontrole, sumazina Sios ligos paiméjimy skaiciy ir gliukokortikoidy poreikj. Moksliniai tyrimai rodo, kad Sis vaistas efektyvus gydant
létine idiopatine dilgéline sergancius asmenis, kuriy reakcija j gydyma H1 antihistamininiais preparatais yra nepakankama. Straipsnio
tikslas — apZvelgti omalizumabo efektyvuma gydant sunkig astma bei pristatyti klinikinj atvejj.

JVADAS

Astma yra létiné kvépavimo taky
uzdegimo liga, pasireiskianti pasi-
kartojanciais padidéjusio bronchy
reaktyvumo ir kintan¢ios bronchy
obstrukcijos simptomais [1, 2]. Da-
bar skiriamos trys astmos eigos sun-
kumo kategorijos: lengva, vidutinio
sunkumo ir sunki [1]. Sunki astma
diagnozuojama, kai liga kontroliuo-
jama arba jos kontroliuoti nepavyks-
ta taikant ketvirtos ar penktos pa-
kopos gydyma [1]. Kadangi daznai
gydymas gali bati neveiksmingas dél
blogos jkvépimo technikos, netin-
kamai vartojamy vaisty, gretutiniy
ligy, nuolatinio astma provokuojan-
¢iy veiksniy poveikio, bitina atmes-
ti $ias aplinkybes ir tik tada galima
teigti, kad astmos eiga yra sunki [1].
Tokiais atvejais, kai didelés inhaliuo-
jamyjy gliukokortikoidy dozés ir il-
gai veikianc¢iy beta 2 agonisty néra
veiksmingos, pacientui papildomai
skiriama omalizumabo [1, 2]. Sis vais-
tas yra monokloninis antikanas prie$
imunoglobuling (Ig) E [3]. Moksli-
niai tyrimai rodo, kad omalizumabas
efektyvus ir gydant létine idiopatine
dilgéline. Yra duomenuy apie $io vais-
to poveikj gydant atopinj dermatitg,
maisto alergija bei kitas alergines li-

gas. Tinkamai jvertinti omalizumabo
potenciala gydant jvairias alergines ir
nealergines ligas reikalingi i$samesni
didesnés apimties tyrimai [4]. Straips-
nio tikslas — apzvelgti omalizumabo
efektyvuma gydant sunkia astma bei
pristatyti klinikinj atveji.

OMALIZUMABO
EFEKTYVUMAS GYDANT
SUNKIA ASTMA

Omalizumabas selektyviai prisijungia
prie Zzmogaus IgE ir neleidzia jam pri-
sijungti prie receptoriy, esanciy ant
putliyjuy lasteliy ir bazofily [3, 5]. Taip
slopinama $iy lasteliy degranuliacija
ir sumazéja uzdegimo mediatoriy is-
siskyrimas. Omalizumabo leidziama
po oda. Sis vaistas metabolizuojamas
kepenyse, jo vidutinis serumo pusinés
eliminacijos laikas yra 26 dienos [3].

Moksliniai tyrimai rodo, kad oma-
lizumabas yra efektyvus gydant sun-
kig, inhaliuojamiesiems gliukokor-
tikoidams atspariag astma. 2015 m.
pristatyti tyrimo, kurio metu stebéti
vyresni nei 12 m. vidutinio sunkumo
ir sunkia astma sergantys pacientai,
gydyti omalizumabu, rezultatai [6].
Vaisto efektyvumas buvo analizuotas
po 6 ir 60 mén. pagal astmos kontrolés
testo rezultatus bei klausimyng, kuris

vertina kasdienio aktyvumo ribotuma
(darbo, mokyklos, laisvalaikio) dél as-
tmos. Pradéjus gydyma, omalizumabo
grupéje po 6 mén. gerai kontroliuo-
jamos astmos skaiCius padidéjo nuo
buvusio pradinio 25 proc. iki 51 proc.
ir iki 60 proc. praéjus 60 mén. [6]. Pa-
cienty, gydytuy $iuo vaistu, kasdieninis
aktyvumas taip pat pageréjo [6]. Portu-
galijoje atlikto perspektyvinio tyrimo
duomenimis, omalizumabu gydytiems
pacientams 41 proc. sumazéjo sumi-
né geriamyjy gliukokortikoidy dozé
[7]. Be to, tik 1/3 pacienty, gydyty
omalizumabu, per 12 mén. laikotarpj
prireiké skubios pagalbos dél astmos
paaméjimo [7]. ]. Saji ir bendr. nusta-
té, kad gydyty omalizumabu asmeny
grupéje pageréjo astmos kontrolés
testo ir astmos sveikatos klausimyno
rezultatai, sumazéjo skubaus gydymo
dél astmos patméjimo poreikis bei su-
miné metilprednizolono dozé, taciau
plauciy funkcija reik§mingai nepakito
[8]. Priesingai, J. O. Steiss ir bendr. bei
T. Tajiri ir bendr. tyrimai rodo, kad
omalizumabas reik§mingai pagerino ir
pacienty plauciy funkcijos rodiklius, ir
astmos kontrolés testo rezultatus [9,
10]. Apibendrinant galima teigti, kad
omalizumabo vartojimas sergant sun-
kia astma reik$mingai pagerina astmos
kontrole.

KLINIKINIS ATVE]JIS

2014 m. Lietuvos sveikatos moksly univer-
siteto ligoninés (LSMUL) Kauno kliniky
Pulmonologijos ir imunologijos klinikoje
konsultuota 41 m. pacienté J. K., kuri nuo
vaikystés serga alergine astma ir alerginiu
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rinitu. Jai nustatytas jsijautrinimas zoliy
ziedadulkiy alergenams ir penicilino grupés
antibiotikams. Pacienté skundési suinten-
syvéjusiu dusuliu, ypac stipriu net ir nedi-
delio fizinio kravio metu, be to, pastaruo-

sius dvejus metus ji kasmet sirgo plauciy
uzdegimu, astmos patméjimai vargindavo
kelis kartus per metus, ji kasdien papildomai
vartodavo trumpai veikianciy beta 2 agonis-
ty. Ivertinus tai, kad, nepaisant maksimaliy
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1 lentelé. Pacientés J. K. plauciy funkcijos pokyciai po gydymo omalizumabu

Data FEV, FVC FEV /VC
2014-04-08 0,67 1, 20 proc. 1,63 1, 40 proc. 32 1, 40 proc.
2014-12-19 0,69 1, 20 proc. 1,76 1, 44 proc. 37 1, 47 proc.
2015-07-27 0,88 1, 26 proc. 2,23 1, 56 proc. 39 1, 49 proc.

2 lentelé. IgE kiekio pacientés J. K. kraujyje kitimas skiriant gydyma omalizumabu

Data IgE, kU/1
2014-10-23 187
2014-11-20 654,6
2014-12-18 593,9

Prisijungia prie
cirkuliuojanc¢iy IgE

S \k \k
Plazminé
lastele

Sumazéja audiniy
infiltracija

Omalizumabas

— 1~

Sumazina didelio afiniteto
receptoriy raiska

L

FceRI

Putlioji
lastele/
bazofilas Dendritiné

lastelé

Sumazéja mediatoriy
i$siskyrimas

Sumazéja uzdegimas, astmos simptomai ir paiméjimy skaicius

Pav. Omalizumabo veikimo mechanizmas [5]

inhaliuojamyjy gliukokortikoidy doziy (sal-
meterolio/flutikazono 50/500 pg 2 k./d. ir
flutikazono 500 pg 2 k./d.), pacientei daznai
kartojasi astmos simptomai, prasti astmos
kontrolés testo rezultatai, rodantys, kad as-
tma nekontroliuojama, auskultuojant visame
plauciy plote girdimi sausi, $vilpiantys karka-
lai, atliktoje spirogramoje — III° bronchy obs-
trukcija, gydytojy konsiliumo metu nuspresta
papildomai skirti gydyma omalizumabu (150
mg 1 k./d. kas 28 dienas po oda, 4 kursai).
Vertinant pacientés bukle po pusés mety
pastebéta teigiama astmos dinamika: dusu-
lio epizodai atsiranda tik intensyvaus fizinio
kravio metu, simptomai nakties metu i$nyko,
sumazéjo trumpai veikianc¢iy beta 2 agonis-
ty poreikis, sumazéjo inhaliuojamyjy gliuko-
kortokoidy dozé (suminé flutikazono doze
— 1000 pg/d.), astmos kontrolés testo rezul-
tatai — i$ dalies kontroliuojama astma, astmos
paumeéjimy nebuvo, spirogramoje — padidéje
forsuoto iskvépimo per pirmaja sekunde ta-
ris (FEV)) ir forsuota gyvybiné plauciy talpa
(FVC), palyginti su plauc¢iy funkcijos rodi-
Kkliais prie$ omalizumabo skyrima (1 lentelé).
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Pateiktas pacientés, sergancios sunkia as-
tma, kuriai gydyti buvo skirta omalizu-
mabo, klinikinis atvejis rodo $io vaisto tei-
giama poveikj pacientés gyvenimo kokybei.
Vertinant ligos eiga po pusés mety, nusta-
tyti pageréje astmos kontrolés testo rezul-
tatai, sumazéjes ligos paimeéjimy skaicius.
Mokslo literataros duomenimis, omalizu-
mabo efektyvuma rekomenduojama vertinti
praégjus 12-16 sav. nuo gydymo pradzios
[11]. Klinikiniy pozymiy pokytis, astmos
kontrolés testas ir kiti klausimynai, ver-
tinantys gyvenimo kokybe sergant astma,
labiausiai atspindi omalizumabo veiksmin-
guma [6, 8-10]. Kitas svarbus kriterijus —
suminé gliukokortikoidy dozé (vartojamy
astmos kontrolei pasiekti bei paaméjimui
gydyti) [7-11]. Po gydymo omalizumabu
$iai pacientei sumazéjo inhaliuojamyjy
gliukokortikoidy poreikis.

Nors kai kurie tyrimai rodo, kad oma-
lizumabas pagerina plauciy funkcijos rodi-
klius [9, 10], vis délto tai néra svarbiausias
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$io vaisto efektyvuma jrodantis veiksnys.
Be to, skyrus omalizumabo, kai astma jau
yra gydoma kitais vaistais, FEV, dazniau-
siai nepadidéja [11]. Aptariamu klinikiniu
atveju pastebéta teigiama plauciy funkcijos
rodikliy dinamika (1 lentelé).

Gydant omalizumabu, IgE koncentraci-
ja kraujyje gali padidéti 3—6 kartus, bet tai
kliniskai nereik$mingas reiskinys — baigus
gydyma jprastai IgE koncentracija sumazéja
[11]. Sios pacientés IgE koncentracija krau-
jyje pradéjus gydyma omalizumabu padidéjo
apie 3,5 karto (2 lentel¢). Omalizumabo efek-
tyvumui vertinti IgE koncentracijos tyrimai
nerekomenduojami, nes vartojant vaista IgE
koncentracija gali zenkliai padidéti.

Omalizumabas yra efektyvus vaistas gy-
dant sunkia persistuojancia alergine astma:
pagerina ligos kontrole, padidina kasdienj
pacienty aktyvumg, sumazina paiméjimy
skaiciy ir gliukokortikoidy poreikj. Kai ku-
riais atvejais vaistas gali pagerinti plauciy
funkcijos rodiklius.

EFFICACY OF OMALIZUMAB IN ASTHMA:
CASE REPORT
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Summary. Omalizumab — monoclonal antibody against
immunoglobulin E — is used as add-on therapy to improve
asthma control in patients with severe persistent allergic as-
thma who have frequent daytime symptoms or night-time
awakenings and who have had multiple documented severe
asthma exacerbations despite daily high-dose inhaled corticos-
teroids, plus a long-acting inhaled beta2-agonist. Omalizumab
improves asthma control and reduces incidents of exacerbations
and doses of steroids. Scientific studies show that this drug is
effective as add-on therapy for the treatment of chronic spon-
taneous urticaria with inadequate response to H1 antihistamine
treatment The aim of this article is to review efficacy of omali-
zumab for treatment of severe asthma and present case report.
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