) FARMAKOLOGICKY PROFIL
DURV/ \BV LECBE NEMALOBUNECNEHO KARCINOMU PLIC

v davce 1500 mg kazdé Ctyfi tydny. FDA schva-
lila alternativni aplikaci v listopadu 2020 (25).
V Evropé je alternativni davkovani k dispozici
od ledna 2021 (26).

Bezpecnost durvalumabu

Lécba durvalumabem je spojena prede-
v$im s imunitné podminénymi nezadoucimi
ucinky. Vétsina, véetné zavaznych, odeznéla
po zahdjeni vhodné lé¢ebné intervence nebo
po vysazeni durvalumabu.

Ve studii faze I/l hodnotici efekt durva-
lumabu v 1é¢bé metastatického NSCLC byl
vyskyt nezddoucich Gcinkl bez ohledu na
zavaznost 57 %, zejména se jednalo o Una-
vu (17 %), nechutenstvi (9 %) a prdjem (9 %).
Nezadouci Ucinky stupné 3 a 4 byly zazna-
menany u 10 % pacient(, v 5 % pfipadl vedly
k ukon¢eni 1é¢by durvalumabem. Jednalo se
o fatigue, hyponatrémii, kolitidu (vse s cet-
nosti 1 %). Pneumonitida stupné 1 ¢&i 2 byla
zaznamenana s ¢etnosti 2 %, stupné 4 u jed-
noho pacienta, tj méné nez 1 % (5). Podobna
data byla publikovana ve studii ATLANTIC (7).
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