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Roxadustat zur Behandlung der symptomatischen Anämie

bei chronischer Niereninsuffizienz

AMB 2022, 56, 20

Fazit: Mit Roxadustat (EvrenzoTM) wurde der erste Wirkstoff aus der Klasse der Hypoxie-induzierbaren

Faktor-Prolylhydroxylase (HIF-PHI) zur Behandlung der symptomatischen Anämie bei chronischer

Niereninsuffizienz zugelassen. Er wird oral angewendet. In den Zulassungsstudien zeigte sich kein

zusätzlicher Nutzen im Vergleich zu herkömmlichen Erythropoese-stimulierenden Substanzen (ESA).

Außerdem bestehen Sicherheitsbedenken bei dem teuren Arzneimittel…….bitte Artikel abonnieren
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