
Zestawienie substancji lekowych
Wyszukiwana fraza: daratumumab

Poniżej znajdziesz listę substancji czynnych zarejestrowanych przez Europejską Agencję Medyczną (EMA) w ciągu ostatnich
15 lat i rekomendowanych przez Europejskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej (ESMO) oraz status ich refundacji w kraju.

Szpiczak mnogi i nowotwory z komórek plazmatycznych

Daratumumab

Daratumumab jest wskazany: - w skojarzeniu z
lenalidomidem i deksametazonem lub z bortezomibem,
melfalanem i prednizonem, w leczeniu dorosłych pacjentów
z nowo rozpoznanym szpiczakiem mnogim, którzy nie
kwalifikują się do autologicznego przeszczepienia komórek
macierzystych, - w skojarzeniu z bortezomibem,
talidomidem i deksametazonem w leczeniu dorosłych
pacjentów z nowo rozpoznanym szpiczakiem mnogim,
którzy kwalifikują się do autologicznego przeszczepienia
komórek macierzystych, - w skojarzeniu z lenalidomidem i
deksametazonem lub bortezomibem i deksametazonem, w
leczeniu dorosłych pacjentów ze szpiczakiem mnogim,
którzy otrzymali co najmniej jedną wcześniejszą terapię, - w
skojarzeniu z pomalidomidem i deksametazonem w
leczeniu dorosłych pacjentów ze szpiczakiem mnogim,
którzy otrzymali wcześniej jedną linię leczenia obejmującą
inhibitor proteosomu i lenalidomid i wykazali oporność na
leczenie lenalidomidem, lub którzy otrzymali co najmniej
dwie wcześniejsze terapie zawierające lenalidomid iinhibitor
proteasomu i wykazali progresję choroby w trakcie lub po
ostatniej terapii, - w monoterapii u dorosłych pacjentów z
nawrotowym i opornym na leczenie szpiczakiem mnogim,
których wcześniejsze leczenie obejmowało inhibitor
proteasomu i lek immunomodulujący i u których nastąpiła
progresja choroby w trakcie ostatniego leczenia, - w
skojarzeniu z bortezomibem, lenalidomidem i
deksametazonem w leczeniu dorosłych pacjentów z nowo
rozpoznanym szpiczakiem mnogim, którzy kwalifikują się do
autologicznego przeszczepienia komórek macierzystych.
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