Rekomendacje Doradczej Komisji Medycznej Polskiego Towarzystwa Stwardnienia
Rozsianego
Stwardnienie rozsiane — epidemia zakazen wirusem SARS-coV-2
kwiecien 2020

Obecna epidemia zakazen wirusem SARS-CoV-2 moze stanowi¢ szczegélne zagrozenie dla
0s6b leczonych lekami obnizajagcymi odpornosc. Do takich oséb nalezg pacjenci chorujacy
na stwardnienie rozsiane i leczeni lekami hamujgcymi rozwdj tej choroby (DMT).

Wiekszos¢ lekéw stosowanych w terapii stwardnienia rozsianego obniza odpornos¢, ale w
sposéb zrdznicowany w zaleznosci od mechanizmu dziatania leku. Badania oceniajgce
zdolnos¢ generacji odpornosci na infekcje wirusowe byfta oceniana w tzw. badaniach
szczepionkowych, w ktdérych oceniano powstawanie odpornosciowych mechanizmdw
immunologicznych po szczepieniu m.in. wirusem grypy, w trakcie leczenia lekami
stosowanymi w terapii stwardnienia rozsianego.

Wyniki tych badan wykazaty, iz odpornos$¢ jest generowana na poziomie zabezpieczajgcym
przed zachorowaniem, ale jest obnizona w poréwnaniu do oséb nie leczonych DMT. W
Swietle tych wynikdw oraz obserwacji o zwiekszeniu infekcji w czasie badan klinicznych
oceniajgcych skutecznos¢ niektérych DMT, nalezy zachowaé szczegdlng ostroznosc i
podejmowaé decyzje uwzgledniajace korzys¢ z leczenia wzgledem ryzyka zwigzanego z
zakazeniem SARS-CoV-2.

Aktualnie brak jest bezposrednich danych na temat ewentualnego zwiekszonego ryzyka
zachorowan na SARS-CoV-2 oraz przebiegu takiego zakazenia u pacjentéw ze stwardnieniem
rozsianym leczonych DMT. Uwzgledniajgc powyzsze okolicznosci Doradcza Komisja
Medyczna PTSR uwaza, iz:

Pacjenci bez diagnozy Covid-19

v Pacjenci leczeni DMT powinni dotozy¢ wszelkich staran w celu unikniecia zarazenia
wiacznie z izolacjag domowa i spetnieniem wszystkich zalecen higienicznych w okresie
zagrozenia epidemiologicznego covid-19.

v Pacjenci leczeni interferonami (Avonex, Betaferon, Rebif), glatiramerem (Copaxone),
terflunomidem (Aubagio) i natalizumabem (Tysabri) mogg kontynuowac leczenie po
konsultacji z lekarzem prowadzgacym leczenie i wykluczeniu ewentualnych innych
czynnikow zwiekszajacych ryzyko zachorowania.

v Pacjenci leczeni dwumetylem fumaranu (Tecfidera) moga po konsultacji z lekarzem
prowadzacym i w przypadku zachowanej liczby limfocytéw, co najmniej 800/ul,
kontynuowac leczenie.

v Pacjenci leczeni fingolimodem (Gilenyg) powinni po konsultacji z lekarzem
prowadzacym leczenie rozwazy¢ niewielkie ryzyko zwiekszonej podatnosci na infekcje
wirusowe w trakcie leczenia tym lekiem, wzgledem ryzyka pogorszenia SM po
odstawieniu leku (w chwili obecnej brak jest danych na temat zwiekszenia ryzyka
zachorowania na infekcje Covid-19 u pacjentow leczonych Gilenyg).

v Pacjenci leczeni lekami deplecyjnymi, takimi jak alemtuzumab (Lemtrada), kladribina
(Mavenclad), ocrelizumab (Ocrevus) i Mitoxantron, powinni rozwazy¢ po konsultacji
z lekarzem prowadzgcym leczenie, opdznienie podania kolejnej dawki leku.



Pacjenci zakazeni wirusem SARS-coV-2
Pacjenci zakazeni wirusem SARS-CoV-2 powinni przerwac leczenie DMT.

Pacjenci planujacy rozpoczecie leczenia DMT

Pacjenci, ktorzy planujg rozpoczecie leczenia DMT powinni wstrzymac sie do czasu
przeminiecia zagrozenia epidemiologicznego Covid-19, ewentualnie po konsultacji z
lekarzem prowadzacym rozwazy¢ leczenie lekami nie zmniejszajgcymi poziomu limfocytow,
interferon-beta, glatiramer, natalizumab.

Pacjenci z rzutem choroby

Glikokortykosterydy mogg ostabia¢ odpornosé na infekcje wirusowe. Nalezy rozwazy¢
korzys¢ wzgledem ryzyka. Jezeli rzut wymaga zastosowania terapii sterydowej nalezy
dotozy¢ wszelkich staran, wigcznie z kwarantanng, ograniczajacych mozliwos¢ zakazenia. W
przypadku lekkich rzutéw mozna rozwazy¢ leczenie objawowe i postepowanie obserwacyjne.

Ogodlne zalecenia

Pacjenci chorujacy na stwardnienie rozsiane i przyjmujacy leki DMT powinni pozostawac w
kontakcie telefonicznym lub emailowym ze swoim lekarzem.

Kazdy pacjent z rozpoznanym SM i leczony DMT, u ktérego wystgpig cechy aktywnej infekcji
z gorgczka, kaszlem, katarem i innymi objawami ogdlnoustrojowymi, powinien natychmiast
skontaktowad sie z najblizszg stacjg Sanepidu w celu uzyskania informacji na temat dalszego
postepowania. Powinien poinformowac o przyjmowanych lekach. W dalszej kolejnosci
powinien poinformowac o$rodek prowadzacy leczenie DMT.

Pacjenci powinni $ledzi¢ nowe informacje m.in. na stronach PTSR , poniewaz wraz z
rozwojem epidemii Covid-19 rekomendacje mogg ulegaé¢ zmianom.
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