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Patienten mit myelodysplastischem Syndrom und akuter
myeloischer Leukamie sprechen auf Behandlung mit
Rigosertib an
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Rigosertib ist ein neuer Wirkstoff zur Behandlung von riskanterem myelodysplastischem Syndrom
(MDS) und MDS, das zu einer akuten myeloischen Leukamie (AML) fortgeschritten ist. Der Wirkstoff
hemmt gezielt Eiweillstoffe (Proteine), die bei Veranderung (Mutation) das Wachstum von
Krebszellen unkontrolliert fordern. Die klinische Erprobung von Rigosertib ist von grofSer
Bedeutung, da es einen grofSen Bedarf fur neue Behandlungsmoglichkeiten gibt. Vor allem bei
alteren Patienten mit wiederkehrender (rezidiviert) und schwer behandelbarer (refraktar) AML gibt
es wenige Therapieoptionen und das durchschnittliche Uberleben betragt lediglich ca. 4 bis 6
Monate.

Daher haben US-amerikanische Wissenschaftler Ansprechen und Nebenwirkungen von Rigosertib in
einer frihen Studie (Phase I/II) mit Dosissteigerung untersucht. Es wurden insgesamt 22 Patienten
mit riskanterem MDS (9 Patienten) und AML (13 Patienten) mit Rigosertib behandelt. Bei allen
Patienten war die Erkrankung nach der ersten Therapie (Erstlinientherapie) rezidiviert und
refraktar und es gab keine verfugbare Zweitlinienoption.

In dieser Studie lag die maximal vertragliche Dosis von Rigosertib bei 1700 mg/m* und die
empfohlene Dosis bei 1375 mg/m’. Die Behandlung mit Rigosertib zeigte sich wirksam bei der
Verringerung von Krebszellen im Knochenmark oder im Blut der Gefalse (peripheres Blut). 53 % der
Patienten sprachen auf Rigosertib durch Verringerung der Krebszellen oder durch Stabilisierung des
Krankheitsverlaufs an. Das durchschnittliche Uberleben lag dabei fiir Patienten mit Ansprechen auf
Rigosertib bei 16 Monaten und bei Patienten, die nicht auf den Wirkstoff ansprachen, bei 2 Monaten.
Schwerwiegende unerwiinschte Nebenwirkungen durch die Behandlung traten bei 18 % der
Patienten auf. Zu den haufigsten unerwiinschten Nebenwirkungen zahlten Fatigue
(Erschopfungssyndrom), Durchfall, Fieber, Atemnot, Schlaflosigkeit und Anamie (Blutarmut).

Den Ergebnissen zufolge sprach mehr als die Halfte der Patienten mit riskanterem MDS oder mit
AML, bei denen nach einer Erstlinientherapie die Erkrankung wiederkehrte oder schwer
behandelbar wurde, auf die Behandlung mit Rigosertib an. Das Ansprechen der Patienten hing mit
einem verbesserten Uberleben um mehr als ein Jahr zusammen.
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