Lucentis® (ranibitsumabi) -
Verkkokalvon laskimotukoksesta (RVO)
(laskimohaara- tai keskuslaskimotukok-
sesta) johtuvan makulaturvotuksen
aiheuttamaan nakokyvyn heikentymiseen

Potilasesite Lucentis-hoidosta
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OSA1-MITALUCENTIS ON?

MITA LUCENTIS ON?
Tassa esitteessa kerrotaan verkkokalvon laskimotukoksesta
(laskimohaara- tai keskuslaskimotukoksesta) johtuvan - Verkkokalvon laskimohaara- ja keskuslaskimotukoksessa
makulaturvotuksen aiheuttamasta nadn heikkenemisesta naon heikkeneminen johtuu paaosin silman verisuonten
seka sen hoidossa kaytettavasta Lucentis-valmisteesta. vaurioitumisesta, joka johtaa siihen, etta ne vuotavat nestetta.

MyOs uusien, epanormaalien verisuonten kasvamisen tiedetaan
aiheuttavan naon heikkenemista verkkokalvon laskimohaara- ja
keskuslaskimotukoksessa.

* Lucentis tunnistaa ja estaa spesifisesti tallaisten uusien
verisuonten kasvua ja voi siten olla avuksi vuotojen ja nadn
heikkenemisen pysayttamisessa.’

1.Wong TY, Scott IU.N Engl J Med. 2010; 363(22): 2135-2144; 2. Ferrara N, et al. Retina. 2006; 26(8): 859-870
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OSA 2 - MIKSIMINULLE ON MAARATTY LUCENTIS-VALMISTETTA? OSA 2 - MIKSIMINULLE ONMAARATTY LUCENTIS-VALMISTETTA?

MIKSIMINULLE ON MAARATTY LUCENTIS-
VALMISTETTA?

Terve verkkokalvo
Verkkokalvon laskimotukos

* Verkkokalvon laskimotukos on sairaus, joka kohdistuu silmanpohjan
makulaan’, eli silman takaosassa sijaitsevan verkkokalvon tiettyyn osaan.’

* Makulaon ns. tarkan naon alue, joka sijaitsee nakodkenttasi keskella®

* Tukos verkkokalvon laskimossa voi aiheuttaa nesteen vuotamista
verkkokalvoon ja makulaturvotusta. Tama voi vaurioittaa verkkokalvoa ja
aiheuttaa nadn heikkenemista.”

* Verkkokalvon laskimotukosta on kahta tyyppia, keskuslaskimo- ja
laskimohaaratukos. Tyyppi maaritelladn sen mukaan mihin verisuoneen
vaikutus kohdistuu:’

Verkkokalvo, jossa on verkkokalvon
~ Laskimohaaratukos laskimotukoksen aiheuttamia muutoksia

onyleisempikuin
keskuslaskimotukos®ja se

Retinaeli
johtuu verkkokalvon laskimon verkkokalvo
sivuhaaran tukkeutumisesta.
Vaikutus kohdistuu vain siihen Makula
osaan verkkokalvoa, johon
tukkeutunut haara laskee.’ LA
~ Keskuslaskimotukos johtuu e ::ﬁ't‘ '%;} . .
verkkokalvon keskuslaskimon e ' oo seee "0
tukkeutumisesta. Koska silman
paasuoni tukkeutuu,
vaikutus kohdistuu koko Tukos verkkokalvon laskimossa lisaa vuotoa verisuonista,
verkkokalvoon joka johtaa nesteen kertymiseen.

1.Wong TY, Scott IU.N Engl J Med. 2010; 363(22): 2135-2144; 2. Jager RD, et al. N Engl J Med. 2008; 358(24): 2606-2617; 3.
ChannaR, et al. Clin Ophthalmol. 2011; 5: 705-713; 4. Rogers S, et al. Ophthalmology. 2010; 117(2): 313-319.

Image: Blausen.com staff. “Blausen gallery 2014”. Wikiversity Journal of Medicine. DOI:1015347/wjm/2014.010.

ISSN 20018762. (Own work) [CC-BY-3.0 (http://creativecommons.org/licenses/by/3.0)], via Wikimedia Commons.
Available: http://commonswikimedia.org/wiki/File:Blausen_0312_DiabeticRetinopathy.png [accessed October 2016].
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OSA 3 - MITEN VERKKOKALVOSAIRAUDET TODETAAN?

OSA 4 - MITEN LUCENTIS-HOITO ANNETAAN?

MITEN VERKKOKALVOSAIRAUDET
TODETAAN?

* Silmien tutkimiseen on olemassa monta erilaista tekniikkaa.
Silmatutkimukset voidaan karkeasti jakaa kahteen eri ryhmaan
riippuen siita, mita tutkimuksilla on tarkoitus selvittaa:

= Silmien toiminta: tahan ryhmaan kuuluvat nakokykya arvioivat
menetelmat, kuten kirjaintaulut.

~ Silmien rakenne: tahan ryhmaan kuuluvat tekniikat, joiden avulla voidaan
todeta silmien kudoksissa mahdollisesti olevat vauriot tai sairaudet.

* Verkkokalvosairauksien tutkimisessa kaytetaan niin tavallisia,
vakiintuneita menetelmia (kirjaintaulut, irralliset tutkimusvalineet jne.)*
kuin lisamenetelmia silmien verisuonten ja kudosten tutkimiseen.’

* Fluoreseiiniangiografia on tekniikka, jonka avulla silman takaosassa
sijaitsevat verisuonet saadaan nakyviin*

~ Tata tutkimusta varten hoitohenkildokunta laittaa sinulle ensin mustuaisia
laajentavat silmatipat.

Seuraavaksi kasivarteesi pistetaan keltaista variainetta (joka saa silmiesi
verisuonet loistamaan kirkkaina, kun niihin kohdistetaan tietynlaista
valoa).

\Vi

- Taman jalkeen silmistasi/siimastasi otetaan kuvasarja.

\/

* Verkkokalvon valokerroskuvaus (OCT) on yleisesti kaytetty
tekniikka silmanpohjan kerrosten poikkileikkauskuvaukseen**

~ Tamaon menetelma’, joka vaatii vain sen, etta kykenet pitamaan paatasi
hiljaa paikoillaan ja katsomaan koneeseen sen aikaa, kun laite ottaa
yksityiskohtaisia kuvia verkkokalvostasiilman, etta silmaasi kosketaan.

1. Lueck CJ, et al. J Neurol Neurosurg Psychiatry. 2004; 75(Suppl 4): iv2-ivi1; 2. American Academy of Ophthalmology.
Available: www.aao.org/Assets/dba38b76-3095-4360-8ch6-00adab3aad68/635919125497230000/diabetic-
retinopathy-ppp-pdf [accessed October 2016]; 3. Arias L, Mones J. AMD Book: Fluorescein angiography. Available:
http://www.amdbook org/content/fluorescein-angiography-0 [accessed October 2016]; 4. Huang D, et al. Science. 1991;
254(5035):1178-1181.
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MITEN LUCENTIS-HOITO ANNETAAN?

* Hoitohenkildkunta antaa sinulle Lucentis-hoidon pistoksena

silmaasi(/silmiisi).

* Ajatus tallaisista pistoksista voi luonnollisesti tuntua huolestuttavalta,
mutta potilaiden mielesta toimenpide on yleensa kaytannollisesti
katsoen kivuton ja kuulostaa pahemmalta kuin mita se
todellisuudessa on’

~ Suurin osa potilaista kertoo, etta kaikki mahdolliset pistoksiin liittyvat
huolet ovat kaikonneet ensimmaisen pistoksen jalkeen!

Mita vastaanottokaynnilla tapahtuu?

* Hoitopéaivana hoitohenkildstd varmistaa, etta sinulla on rento ja mukava olo.

* Ennen kuin sinulle annetaan Lucentis-hoito sinun tulisi kertoa
hoitohenkilokunnalle mikali sinulla on ollut aivohalvaus tai ohimenevia
aivohalvauksen oireita (raajojen tai kasvojen heikkoutta tai halvaantumista,
vaikeuksia puhumisessa tai ymmartamisessa), jotta voidaan arvioida, onko
tama sinulle sopivin hoito.

* Kerro hoitohenkildkunnalle, jos parhaillaan otat tai olet askettain
ottanut muita laakkeita, myos ilman reseptia saatavia laakkeita.

* Laakaritai sairaanhoitaja tekee seuraavat esivalmistelut:
~ Peittaa kasvosija silmanymparyksen erityisella liinalla

- Puhdistaa silman ja sita ymparoivan ihon

Pitaa silmaa avoimena, jotta et rapyta sita

Puuduttaa silman puudutusaineella, jotta et tunne kipua

\/

\/

\/

* Tamanjalkeen hoitohenkildkunta antaa pistoksen silmasi
valkoiseen osaan. Se saattaa aiheuttaa vahaista paineentunnetta silmassa.
* Ontarkeaa, etta kerrot hoitohenkildokunnalle, jos
sinulla on silmatulehdus,
silmassa tuntuu kipua tai se punoittaa,
sinulla on allergioita.

\

\/

\\//

1. Thetford C, et al. Br J Vis Impair. 2013; 31(2): 89-101.
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OSA 5-HOIDON JALKEEN

MITA LUCENTIS -PISTOKSEN ANTAMISEN
JALKEEN TAPAHTUU?

Hoitohenkilokunta tutkii siimasi muun muassa mittaamalla silmanpaineen
javarmistaa, etta hoito sujui hyvin.

Silméan valkuainen, johon pistos annettiin, on todennakdisesti punainen

~

= Punoitus on normaalia ja havidd muutaman paivan kuluessa.
~ Otayhteyttalaakariisi, jos punoitus ei havia tai jos se pahenee.

Nakokentassa saattaa nakya pienia hiukkasia tai pilkkuja.

= Hiukkaset tai pilkut nakokentassa ovat normaalejaja
haviavat muutaman paivan kuluessa.

~ Otayhteyttalaakariisi, jos ne eivat havia tai jos ne pahenevat.

Mustuaisesilaajennetaan ennen pistoksen antamista.
Nakeminen saattaa sen vuoksi olla hankalaa muutaman
tunnin ajan hoidon jalkeen.

~ Autolla ajamista tulee valttaa kunnes nakokyky on
palautunut normaaliksi.

Silman ja kehon muutoksia tulee seurata viikon ajan
toimenpiteen jalkeen.

Kuten kaikki laakkeet, Lucentis-valmistekin voi aiheuttaa
haittavaikutuksia. Kaikki eivat kuitenkaan niita saa.
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OSA5 - HOIDON JALKEEN

* Lucentis-valmisteen antoon liittyvat haittavaikutukset johtuvat

joko itse ladkkeesta tai sen antoon liittyvasta pistostoimenpiteesta.
Suurin osa haittavaikutuksista kohdistuvat siimaan.

Kaikista vakavimmat haittavaikutukset on kuvattu seuraavasti:

Yleiset haittavaikutukset (voivat ilmeta jopa 11aakkeen kayttajalla

10:sta): silman takaosassa olevan kalvon irtoaminen tai repeytyminen
(verkkokalvon irtoaminen tai repeytyminen), mika johtaa

valosalamien ja pienten hiukkasten ilmaantumiseen nakdkenttaan

ja sita kautta tilapaiseen nadn menetykseen; tailinssin samentuminen
(kaihi). Melko harvinaiset haittavaikutukset (voivat iimeta jopa 11aékkeen
kayttajalla 100:sta): sokeus; siimamunan tulehdus (endoftalmiitti), joka on
silman sisdosien tulehdus.

On tarkeaa tunnistaa ja hoitaa tulehdukset tai verkkokalvon irtauma
mahdollisimman pian. Kerro hetilaakarille, jos sinullailmenee
sellaisia oireita kuin silmakipu tai paheneva epamukavuuden

tunne silmassa, paheneva silman punoitus, naén sumentuminen/
heikentyminen, pienten hiukkasten lisaantyminen nakdkentassa

tai lisaantynyt valonarkuus.

Silmanpaine voi nousta osalla potilaista joksikin aikaa heti injektion
jalkeen. Et ehka huomaa silmanpaineen nousua, ja sen vuoksi
laakari saattaa tarkkailla siimanpainetta jokaisen injektion jalkeen.

Lisatietoja haittavaikutuksista saat pakkausselosteesta tai katso
www.laakeinfo fi. Jos havaitset haittavaikutuksia, kerro niista laakarille.
Tama koskee myos sellaisia mahdollisia haittavaikutuksia,

joita ei ole mainittu pakkausselosteessa. Voit ilmoittaa haittavaikutuksista
myds suoraan (ks. yhteystiedot alla). Imoittamalla haittavaikutuksista voit
auttaa saamaan enemman tietoa taman ladkevalmisteen turvallisuudesta.

www-sivusto: www.fimea.fi

Ladkealan turvallisuus- ja kehittdamiskeskus Fimea,
Laakkeiden haittavaikutusrekisteri, PL 55,00034 FIMEA
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OSA5 - HOIDON JALKEEN

OSA5 - HOIDON JALKEEN

Kuinka pitkaan Lucentis-hoitoa jatketaan?

* Jokaisen potilaan tilanne on erilainen. On todennakodista, etta tarvitset
lisapistoksia Lucentis-injektiota. Lisapistosten tarve riippuu
hoitovasteesta ja siita, kuinka nakokykysi muuttuu.

* Keskustele laakarisi kanssa hoidon tuloksista seka hoitoa
koskevista ajatuksistasi.

* Ontarkeaajatkaa siimalaakarin kontrollikaynteja.

~ Paras tapa sailyttaa omatoimisuutesi ja suojella nakokykyasi
on kayda saannollisesti laakarissa.

~ Keskustele hoitovaihtoehdoista laakarisi kanssa.

* Jos harkitset Lucentis-hoidon lopettamista, keskustele asiasta
laakarin kanssa.

* Jos sinulla on kysymyksia taman laakkeen kaytosta, kaanny
laakarin puoleen.

* Noudata kaikkia laakarin antamia ohjeita huolellisesti.
Ne saattavat poiketa tassa esitteessa kerrotuista yleisohjeista.

Laakarisi paattaa kuinka usein tilaasi seurataan
vastaanotolla ja maarittaa lisapistosten tarpeellisuuden.

Kay aina sinulle varatuilla vastaanottokaynneilla.

Jos et paase Lucentis-hoitoa varten varatulle vastaanotto-

kaynnille, ota yhteytta hoitohenkilokuntaan mahdollisimman pian.
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Mita voin itse tehda?

* Tarkkaile nakokykyasi saannollisesti.

~
-

=

Kiinnita kotona huomiota nakdkyvyn muutoksiin.
Kerro laakarille tai hoitajalle kaikista huomaamistasi
muutoksista.

* Nakokyvyn muutokset voivat olla vaikeita hyvaksya -
tukea saaja pitaa pyytaa.

-

=~

\V

Juttele perheesija ystaviesi kanssa nakokyvystasija kerro
heille, jos sinun on vaikea lukea, liikkua ymparistossasi,
ottaa laakkeesitai tehda kotitoita.

Jos sinulla ei ole perhetta tai ystavia, jotka voisivat auttaa,
pyyda laakarikaynnilla tietoja tukipalveluista.

* Muuta elamantapaasi.

=

\/

Syéd terveellisesti, koska se on hyvaksi kehollesi ja yleiselle
terveydentilallesi, mika puolestaan edistaa silmiesi hyvinvointia.”
Rajoittamalla epaterveellisten rasvojen seka kolesterolia kohottavien
ruoka-aineiden kayttda voi ehkaista verisuonten tukosten syntymista.
Mikali poltat, yrita lopettaa - tupakointi voi vahingoittaa

verisuonia ja olla haitallista silmillesi.

Liiku saannallisesti - Riittava fyysinen likunta voi helpottaa sinua
pysymaan ihannepainossa ja pitamaan verisuoniston terveena!

2

Sailyta tama esite. Voit tarvita sita mydhemmin.

Jos sinulla on kysyttavaa, kaanny laakarin tai
apteekkihenkilokunnan puoleen.

Jos havaitset haittavaikutuksia, joiden oletat liittyvan
Lucentis-valmisteen kayttoon, mutta joita ei ole mainittu

tassa esitteessa, kdanny laakarin puoleen.

1.Kadayifcilar S, et al. Br  Ophthalmol. 2001; 85(10): 1174-1178; 2. The Eye Disease Case-Control Study Group.
Arch Ophthalmol. 1996; 114(5): 545-554; 3. Kolar P. J Ophthalmol. 2014; 2014: 724780.
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Kysyttavaa Novartiksen valmisteesta?
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Novartis Ladkeinformaatiopalvelu, puh. 010 6133 210,
novartis.laakeinformaatio@novartis.com
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