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Relata refero

dr Wojciech tuszczyna

Zastgpca Redaktora naczelnego

Nie publikujemy ,,Swiezutkich” newséw dotycza-
cych najbardziej palacego tematu wielu ostatnich
miesigcy, jakim jest COVID-19. Sktada si¢ na to kilka
przyczyn, przy czym niepo§lednig role odgrywa kwar-
talnikowa periodyczno$¢ naszego pisma. Sytuacja jest
zmienna — jak pogoda w marcu, bezustannie powstaja
nowe koncepcje, przedstawiane sg najnowsze badania,
czesto sprzeczne; media uczynily z tego tematu wspa-
niaty (dla siebie) poligon wytwarzania na masowa skalg
newséw, fake—newsow, czasami zamierzonych ktamstw
— wszystko w fatszywie pojetej trosce o popularno§é
i rozpoznawalno$c¢, a co za tym idzie — wptywy i pie-
nigdze wydobywane z tej niemal studni bez dna, jaka
jest COVID-19. OczywiScie nawet przy najlepszych
checiach kwartalnik nie moze réwnac si¢ z telewizja,
gazeta, a tym bardziej internetem, ktéry rozpowszech-
nia informacje w ,,okamgnieniu” dla milionéw odbior-
cOw — totez sprostowania i zaprzeczenia publikowane
po kilku miesigcach sa przeciwskuteczne.

Ale... ale dysponujemy $rodkami, ktére uwaznemu
i obiektywnemu Czytelnikowi pozwalajg zapoznad
sie z dziatalnoScig Urzedu w tej materii. To regularnie
publikowane Komunikaty/Aktualnosci, ktére za-
wierajg réznorodny materiat opublikowany chronolo-
giczne. Sg tam zamieszczane informacje i komunika-
ty Prezesa Urzedu, ale takze informacje o przebiegu
spotkan i ustaleniach Europejskiej Agencji Lekéw, co
stanowi swoiste kompendium obecnie obowigzujace;j
wiedzy, zaopatrzonej w odnoS$niki Zrédtowe. Ten dziat
»Almanachu” rozrasta si¢ nam dynamicznie: od nie-
wielu stron przed laty do 29 w obecnym wydaniu, co
Swiadczy o duzej aktywnosci Urzedu i jego Prezesa,
a takze EMA.

Konsekwentnie trzymajac si¢ wyznaczonej powyzej
linii postgpowania, zamieszczamy trzyczeSciowy blok
artykutéw naukowych ,,COVID-19 a pulmonologia”.
Sa to artykuty: 1. COVID-19 a przewlekle choro-
by ukladu oddechowego: podstawowe informacje;
2. Przewlekla obturacyjna choroba pluc w §wietle
COVID-19; 3. Patogeneza i leczenie astmy a prze-
bieg choroby COVID-19.

Ich wspdlng cechg jest rzetelne przedstawienie aktu-
alnej sytuacji (oczywiScie z uwzglednieniem cyklu
wydawniczego), opierajace si¢ na potwierdzonych
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faktach i badaniach naukowych. Dlaczego w pierw-
szej kolejnosci zwrdciliSmy si¢ do pulmonologéw?
To oczywiste. NajczeSciej narzagdem najbardziej do-
tknigtym infekcja SARS-CoV-2 s3 ptuca. Choroba
manifestuje si¢ wprawdzie wieloma objawami ze
strony wielu narzadéw, a jej przebieg jest réznorodny:
od skapo- lub bezobjawowego az do rozwoju ostrej
niewydolnoS$ci oddechowej a nawet Smierci, jednak
koincydencja COVID-19 z chorobami ukfadu odde-
chowego zdecydowanie ,,przoduje” wérdd innych.
Pierwszy z artykuléw przedstawia niezbedne infor-
macje, poczynajac od rysu historycznego powstania
i rozwoju choroby do przeksztatcenia si¢ jej w pan-
demig, przez czynniki rozwoju choroby, obraz kli-
niczny (warto zauwazy¢, ze u niektérych pacjentow
po ostrym epizodzie infekcji wirusem SARS-CoV-2
wystepuja objawy okreslane jako ,,long COVID” czy-
li zespdt przewlekajacych si¢ objawow. Najczegsciej
jest to przewlekte zmeczenie), inne choroby uktadu
oddechowego a COVID-19 do przedstawienia badan
czynno$ciowych majacych zastosowanie w tej choro-
bie. Warto przytoczy¢ stowa wyjete z ,,wnioskéw kon-
cowych”: ,, COVID jest nowq jednostkq chorobowgq,
ktorej przebieg i powiktania nie sq do konca poznane.
,Doniesienia na temat powiktan, czynnikow ryzyka
cigzkiego przebiegu, skutecznosci leczenia i profilak-
tyki tej choroby czesto sq sprzeczne. Duza liczba pu-
blikowanych prac (w bazie PUBMED znajduje si¢ ich
128 997 (stan na dzien 14.05.2021 roku), w tym sto-
sunkowo mato prac typu clinical trial (zaledwie 465),
w dodatku opartych czesto o mate grupy pacjentow,
pochodzqcych z badan jednoosrodkowych moze po-
glebiac chaos informacyjny.”

Drugi artykut omawia zwigzki miedzy natozeniem si¢
na POChP COVIDU-19, co nie jest zjawiskiem rzad-
kim. Przebieg choroby COVID-19 u pacjentéw z roz-
poznanym POCHP budzi duze zainteresowanie §wiata
medycznego. W literaturze dostgpnych jest na ten te-
mat wiele sprzecznych informacji, ktére oméwione sg
w artykule. Gorsze wyniki leczenia pacjentéw z CO-
VID-19 i POChP wynikaja prawdopodobnie z wieku
tych chorych oraz z obecnoSci wspétistniejacych cho-
réb uktadu sercowo-naczyniowego. Zdaniem Autorki:
, warto zapamietac, Ze pacjenci z POChP sq narazeni
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na ciezszy przebieg COVID-19 nie ze wzgledu na cho-
robe podstawowq, ale gtownie ze wzgledu na obciqze-
nia dodatkowe. Leczenie POChP nie powinno ulegac
zmianie pomimo zachorowania na COVID-19.”
Artykut trzeci zawiera takze warta zapamigtania re-
fleksje Autorki, ze: ,,astma jest chorobq przewlekiq,
ktorej leczenie nie ulega zmianie nawet w przypadku
w przypadku koinfekcji z COVID-19. Nie wykazano
szkodliwoSci stosowania glikokortykosteroidow u pa-
cjentow z astmq i COVID-19”.

Kolejng stata pozycja ,,Almanachu” jest Biuletyn
Bezpieczenstwa Produktéw Leczniczych.

Biuletyn otwiera artykut Strategie antysensowne:
dostepne terapie i perspektywy dalszego rozwoju.
Ostatnie lata przyniosly stworzenie zupelnie nowe;j stra-
tegii leczenia, tzw. terapii antysensownych, opartych na
zastosowaniu oligonukleotydéw antysensownych (ang.
antisense oligonucleotides; ASO). Terapie ASO mogq
byc zaprojektowane tak, by leczy¢ niezmiernie rzadkie
choroby genetyczne, ale 7 drugiej strony stwarzajq tez
mozliwos¢ leczenia dotykajqcych miliony ludzi na Swie-
cie choréb takich jak cukrzyca czy otytosé. Ten szeroki
wachlarz mozliwoSci terapeutycznych zwiqzany jest
z unikalnym mechanizmem dziatania lekow 7 tej grupy.
Umozliwia on precyzyjne zaprojektowanie skutecznej
terapii w przypadku, gdy znane sq molekularne pod-
stawy danej choroby. Grupa ta rozwija si¢ niezwykle
dynamicznie, czego dowodem jest znaczna juz ilo$¢
zarejestrowanych lekow, jednak problemem, miejmy
nadziej¢ — z biegiem czasu coraz mniejszym - pozostaje
dostepnos$¢ i koszt takich terapii.

Odwiecznym problemem, znanym juz medykom
StarozytnoSci jest Farmakoterapia w okresie ciazy
i w populacji pediatrycznej. Jak postepowaé, gdy
tak wiele si¢ dynamicznie zmienia. Dynamiczny
rozw0j wytwarzania nowych lekéw jest niewatpli-
wie odpowiedzialny za skuteczniejsze leczenie, nie-

stety jednak obok tego awersu mamy takze i rewers,
sformulowany przez Autora: ,, W praktyce klinicznej
coraz czesSciej spotykamy sig¢ z btedami jak i powikia-
niami farmakoterapii, ktore zwiqzane sq z nieznajo-
mosciq profilu farmakokinetycznego wystepujqcego
w populacji pacjentek ciezarnych jak i w populacji
pediatrycznej. Niestety nadal powszechne jest niepra-
widtowe dawkowanie lekéw u kobiet cigzarnych, ktore
w praktyce traktowane sq tak samo jak pacjentki nie
cigzarne, a to moze prowadzic¢ do btedow w farmako-
terapii.” A wigc: Super omnia cavere!

Dwie state pozycje BBPL to Decyzje organéw euro-
pejskich dotyczace bezpieczenstwa farmakoterapii
oraz Rekomendacje Komitetu ds. Oceny Ryzyka
w ramach Nadzoru Nad Bezpieczenstwem Farma-
koterapii (PRAC) Europejskiej Agencji Lekow do-
tyczace wynikéw przeprowadzonej oceny sygnalow
w zakresie bezpieczenstwa stosowania produktéow
leczniczych. Pierwszy artykut przedstawia streszcze-
nia decyzji Organéw Europejskich dotyczace bezpie-
czefstwa farmakoterapii, przyjete i opublikowane na
stronach internetowych: Europejskiej Agencji Lekow
(EMA), Grupy Koordynacyjnej ds. Procedur Wza-
jemnego Uznania i Zdecentralizowanej dla produk-
téw leczniczych stosowanych u ludzi (CMDh) oraz
w Rejestrze Komisji Europejskiej; drugi - rekomen-
dacje Komitetu ds. Oceny Ryzyka w ramach Nadzoru
Nad Bezpieczenstwem Farmakoterapii, wynikajace
z przeprowadzonej oceny sygnatéw, opublikowane na
stronie Europejskiej Agencji Lekow (EMA). Artykuty
obejmuja okres od kwietnia do czerwca 2021 r.
Zachecajac do lektury pozwolicie Pafistwo, Ze siggne
do... dr. Antoniego Czechowa, ktéry poza literaturg
parat si¢ takze medycyna: ,, Nie ten jest lekarzem, kto
wszystkie recepty zna na pamied, lecz ten, kto w od-
powiedniej chwili umie do ksiqzki zajrze¢.”. W XIX
stuleciu nie bylo przeciez jeszcze ,,Almanachu”...
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