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122 INHIBITOR DER ANAPLASTISCHEN LYMPHOMKINASE
Ceritinib

Der Tyrosinkinase-Inhibitor Ceritinib (Zykadia®) ist zur Be-
handlung von erwachsenen Patienten mit fortgeschrittenem,
Anaplastische-Lymphomkinase(ALK)-positivem, nicht-kleinzel-
ligem Bronchialkarzinom vorgesehen. Die neue Medikation ist
fiir Patienten mit nachgewiesener ALK-Mutation geeignet, die

auf eine vorangegangene Therapie mit dem weiteren Tyrosin-
kinase-Inhibitor Crizotinib nicht mehr ansprechen.

125 NK-REZEPTOR-ANTAGONIST

Netupitant

Akut und verzogert auftretende Ubelkeit und Erbrechen im
Rahmen einer emetogenen Chemotherapie aufgrund einer
Krebserkrankung kann mit einem Kombinationspraparat
(Akynzeo®) aus dem neuen Neurokinin-1(NK )-Rezeptor-Ant-
agonisten Netupitant in fixer Kombination mit dem bereits be-
wihrten 5-HT,-Rezeptor-Antagonisten Palonosetron behandelt
werden. Die peroral verfiighare Medikation wird einmalig etwa
eine Stunde vor Applikation der Chemotherapie eingenommen.

128 PCSK9-ANTIKORPER

Evolocumab

Bei Erwachsenen mit primérer (heterozygoter) Hypercholeste-
rolimie oder gemischter Dyslipidéimie, bei denen mit anderen
lipidsenkenden Therapeutika kein ausreichender Effekt erziel-
bar ist, wird durch den Proproteinkonvertase-Subtilisin/Kexin-
Typ-9(PCSK9)-Antikorper Evolocamab (Repatha®) als zusiitz-
liches Therapeutikum eine signifikante Reduktion des LDL-
Cholesterol-Spiegels erreicht. Eine weitere Indikation von Evolo-
cumab ist die homozygote familidire Hypercholesterolimie bei
Erwachsenen und Jugendlichen ab zwiolf Jahren in Kombination
mit anderen lipidsenkenden Therapien.
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