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Novita nella gestione dell'anemia renale cronica

Livia Tonti

Diradare le somministrazioni di un farmaco che si assume per via parenterale puo

essere un aspetto chiave per gestire al meglio una patologia cronica e migliorare
la qualita di vita. Nell'anemia renale cronica é oggi possibile stimolare I'eritropoiesi
con una sola iniezione mensile, grazie alla disponibilita di un nuovo farmaco

1 progresso delle conoscenze in
campo clinico e terapeutico sta
rendendo possibile, per molte
patologie, orientare l'attenzio-
ne e gli sforzi non solo a salvare la
vita, ma anche a mantenerne una
qualita eccellente, con modalita di
cura sempre meno impegnative e
invasive.
In quest’ottica, la Giornata Mondiale
del Rene, lo scorso 12 marzo, & stata
anche occasione per ricordare i pro-
gressi realizzati negli ultimi anni
nella terapia dell'insufficienza rena-
le cronica, anche sul piano della
qualita di vita. Probabilmente la no-
vita piti eclatante degli ultimi mesi
in questo senso riguarda la disponi-
bilita, anche in Italia, del C.E.R.A.,, il
primo Attivatore Continuo dei Re-
cettori dell’Eritropoietina, per la te-
rapia dellanemia da insufficienza
renale cronica. Laspetto pil1 interes-
sante di questa nuova molecola sta
nella possibilita di diradare nel tem-
po le somministrazioni, endovena o
sottocute, che possono avere caden-
za mensile, invece che trisettimana-
le o settimanale come gli altri farma-
ci stimolanti l'eritropoiesi, gli ESA,
utilizzati finora. Questa caratteristi-
ca sembra resa possibile essenzial-
mente dal tipo d’interazione a livello
del recettore per l'eritropoietina, che
e rapida e di breve durata, permet-
tendo alla molecola di tornare in
circolo ed essere disponibile per
nuovi legami. La sua emivita, di cir-
ca 140 ore, & molto piu lunga di quel-
la per esempio di epoetina alfa, che
¢ di circa 8 ore. Questa caratteristica
contribuisce a permettere al farmaco
di mantenere stabili i livelli di emo-
globina entro il range raccomandato
dalle linee guida internazionali (tra
11e12 g/dL), con una netta riduzio-

ne degli aggiustamenti di dose ri-
spetto agli altri ESA finora disponi-
bili a parita di sicurezza (Macdou-
gall et al. Clin | Am Soc Nephrol 2008;
3:337-347). Le peculiarita di C.E.R.A.
riguardano anche le modalita di
conservazione, perché pud essere
tenuto fuori dal frigorifero per un
periodo fino a un mese, rendendo
meno stringente la necessita di non
interrompere la catena del freddo,
tipica degli altri ESA.

Rapporto sull’anemia renale

Diradare le somministrazioni di un
farmaco che si assume per via intra-
muscolare o endovenosa pud essere
un aspetto molto importante nella
gestione di una patologia. Una chia-
ra conferma di questa osservazione
proviene anche da una recente inda-
gine, dal titolo “Italiani e insufficien-
za renale: bisogni e aspettative”, rea-
lizzata da TNS Healthcare e i cui ri-
sultati sono stati presentati sempre
in occasione della Giornata Mondia-
le del Rene. La ricerca & stata condot-
ta su un campione di 650 pazienti
affetti da insufficienza renale croni-
ca e in terapia conservativa e rappre-
senta il pitt ampio rapporto naziona-
le sull'anemia renale cronica mai rea-
lizzato in Italia.

Dall'indagine emerge che il 60% di
coloro che soffrono di anemia renale
ritiene che la malattia influisca in mo-
do sensibilmente negativo sulla quali-
ta della propria vita. Le conseguenze
pitt avvertite, quelle ritenute “meno
sopportabili” e “piti invalidanti”, sono
la stanchezza (70%), 1a debolezza (57%)
e la svogliatezza (36%).

I pazienti si sottopongono mal vo-
lentieri alle frequenti iniezioni an-
tianemia che, secondo il 62% del

campione, determinano in misura
rilevante “la sensazione psicologica
di essere pitt malati”: oltre otto ma-
lati su dieci desidererebbero un
trattamento meno frequente e inva-
sivo. Per il 74% degli intervistati un
trattamento mensile sarebbe un
buon compromesso e sarebbe consi-
derato un reale “miglioramento”
nella gestione della propria quoti-
dianita.

Occorre ricordare che il paziente
con anemia renale pud essere di-
pendente per la somministrazione
del farmaco antianemico: il 40% ha
bisogno di un aiuto nella sommini-
strazione dell'iniezione e piu di tre
pazienti su dieci necessitano di un
sostegno anche per ricordare il
“giorno giusto” in cui sottoporsi
all'iniezione. Soprattutto tra i pitt
giovani emerge, infine, il problema
“viaggio”. Durante le trasferte di
medio-lungo termine, per affari o
per piacere, i pazienti hanno infatti
difficolta nel seguire il trattamento,
perché solitamente le confezioni ne-
cessitano di essere conservate a
basse temperature.

Si stima siano trai 3 e i 5 milioni gli
italiani colpiti da insufficienza re-
nale cronica, un numero destinato
ad aumentare per i crescenti casi di
diabete e ipertensione arteriosa, tra
le cause principali della malattia.
Informazione e prevenzione, so-
prattutto grazie alla guida indi-
spensabile del Mmg, sono priorita-
rie, per limitare l'incidenza e la
gravita del problema.

Quando possibile, la scelta di una
terapia il meno invasiva possibile
sulle abitudini quotidiane, puo aiu-
tare il paziente a rendere sempre
pitt realizzabile il desiderio di con-
durre una vita normale.
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