ESCLEROSIS MULTIPLE? TRABAJO FIN

DE GRADO.

NUEVOS TRATAMIENTOS. CONVOCATORIA

FEBRERO 2015.

Gonzalo Gonzalez MorcilloDNI: 05445810P
Nuria Tarrega Pascual. DNI: 7130337862

INTRODUCCION - | OBJETIVOS

Revision bibliografica de los nuevos tratamientos para la
esclerosis multiple y evaluacion de eficacia y seguridad
en comparacion con los farmacos ya existentes de
primera y segunda linea. Observar su incorporacion a la

La Esclerosis Multiple es una enfermedad inflamatoria !
cronica del sistema nervioso central en la que se produce una
desmielinizacion de la barrera hematoencefalica. Es de
etiologia desconocida y de posible origen multifactorial; se

piensa que la predisposicion genética unida a factores
autoinmunes y ambientales pueden# desencadenar la
enfermedad.

Afecta a:
* Jovenes entre 20 y 40 anos.

+ Mujeres > Hombres. MATERIAL Y METODOS

* Espana: alta incidencia y prevalencia.

actualidad terapéutica, analizando comparativamente el
coste del tratamiento de pacientes con esclerosis
multiple en funcidén del tipo de tratamiento (primera
linea, segunda linea y nuevos tratamientos).

Tipos: Consulta de fichas técnicas, articulos cientificos vy
e Recidivante — Remitente. bibliografia  relacionada con el tratamiento
» Progresiva — Recidivante. convencional y los nuevos farmacos utilizados en Ila
» Secundaria — Progresiva. actualidad en pacientes con Esclerosis Multiple.
» Primaria — Progresiva. Explotacion de la base de datos del modulo de
pacientes externos del programa FARMATOOLS version
Escala EDSS: 4.0 de los pacientes que acuden al servicio de farmacia
o A a retirar sus respectivos tratamientos en los anos 2012
‘ “L y 2014 para observar la incorporacion de los nuevos

- e tratamientos a |la actualidad terapéutica.

RESULTADOS
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1. Alemtuzumab, Teriflunomida y Dimetilfumarato han
demostrado ser en los ensayos clinicos farmacos seguros e
idoneos para el tratamiento de la Esclerosis Multiple
remitente recurrente; con una balance riesgo-beneficio y una
tolerabilidad favorable.

2. A lo largo del tiempo se incrementa el n? de pacientes en
tratamiento con medicamentos de segunda linea y/o nuevos
tratamientos. Como consecuencia, los costes por paciente de
Esclerosis Multiple se incrementan y seguiran en una
tendencia ascendente en anos futuros. -
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