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KOMPLEXE ERKRANKUNG

Zusammenspiel genetischer & Umweltfaktoren
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KRANKHEITSVERLAUF

frihe Immuntherapie
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IMMUNTHERAPIE 2025

injizierbar

Interferon-beta

Avonex®, Rebif®, Plegridy®

Betaferon®, Extavia®

Glatirameracetat
Copaxone®, Clift®

Ofatumumab
Kesimpta®
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' oral

| Fingolimod

Gilenya®

SIPONIMOD

Mayzent®

Teriflunomid
Aubagio®

Dimethylfumarat
Tecfidera®

Cladribin

Mavenclad®

 Azathioprin

Imurek®

" monoklonale Ak /i.v.

Natalizumab
Tysabri®

Alemtuzumab
Lemtrada®

OCRELIZUMAB

Ocrevus®

Ublituximab

Briumvi®

Mitoxantron |
I Ralenova® »



KLINISCHE STUDIEN 2025

IN PLANUNG

LOUO64 (PHASE I111), Novartis
Remibrutinib vs. Plazebo bei Patientinnen mit sek. chron. progr. MS

Modulation von
B-Zellen im ZNS

Hemmstoff der Bruton-Tyrosinkinase  1oieprutinib bei spms
*hemmt B-Zellen N
*fordert entz.hemmende Makrophagen = Pocero
*in einer Studie | Behinderunsgprogression

n=1131)

31% risk
} reduction
P=0.0026°

N
[=)
1

Cumulative Incidence
of 6-Month CDP,® %
[
o
L

o
L

HR (95% CI): 0.69 (0.55 to 0.88)
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No. at risk Months
Tolebrutinib 754 726 696 646 604 561 535 486 455 418 349 278 203 141 67 16

Universitétsk“nikum Heidelberg I Ma| 2025 Placebo 377 367 341 311 280 261 246 218 201 181 156 129 84 59 22 4




KLINISCHE STUDIEN 2025

IN PLANUNG

LOUO64 (PHASE I111), Novartis (n = 1275)
Remibrutinib vs. Plazebo bei Patientinnen mit sek. chron. progr. MS

*2:1 Remibrutinib vs Plazebo

*SPMS mit fortschreitender Behinderung
*keine Schibe in den 24 Mo. vor Einschluss
*Beobachtungszeit bis zu 3 Jahren
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KLINISCHE STUDIEN 2025

IN PLANUNG

ABP 692 vs. Ocrelizumab (PHASE II1), Amgen/icon
bei Patientlnnen mit schubformiger MS

Biosimilar zu Ocrelizumab, Vergleich * —;—

*pharmakologische Eigenschaften
*klinische Wirksamkeit (MRT) _ --
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KLINISCHE STUDIEN 2025

IN PLANUNG

ABP 692 vs. Ocrelizumab (PHASE 11), Amgen/icon (n = 444)

bei Patientlnnen mit schubformiger MS
*1:1:1 ABBP 692 vs OCR (US) vs OCR (EU) -> 2 Gaben (Mo.0 u. 6

N—

*schubférmige MS mit hoher Aktivitat e o
->2 Schiibein<2J.0.1Schub <12 Mo. + 1 KM+ Lasion & :&
12 Mo. & 12 Mo. Nachbeobachtung o mem[ ne “'“*“l“! n
*mehrfache Entnahme von Blutproben = o
*MRT alle 4 Wochen (6x) bis Woche 24 GorSin A
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KLINISCHE STUDIEN 2025

IN PLANUNG

APP: NeuroNation Med-Multiple Sklerose, synaptikon GmbH, Berlin
Fitness for your brain (Phase V)

Evaluation einer mobilen Anwendung zum
*selbstandigen kognitiven Training
*Anwendung fir 12 Wo., 2-3x/Wo. (25-40 Min.) vs. Kontrollgruppe (Normalversorgung)

*Effekte auf kognitive Fahigkeiten & Lebensqualitat von Patientinnen mit leichten
kognitiven Einschrankungen
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WEITERE INFORMATIONEN
NEUROIMMUNOLOGISCHE AMBULANZ

Wir informieren gerne wahrend der Sprechstunde
Das MS-Team
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