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U pd ate: SPMS (sekundir progrediente Ms)

Symptome, Verlauf & Progression der SPMS
Ratgeber fur die Beratung
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Welche allgemeinen Infos Welche wichtigen Symptome sind beim
gibt es zur SPMS?! Verlauf einer SPMS zu beachten?

Der Ubergang zwischen der schubférmig
remittierenden multiplen Sklerose (RRMS)
und der sekundar progredienten multiplen
Sklerose (SPMS) ist flieBend. Es gibt keine
klinischen, radiologischen, immunologischen
oder pathologischen Merkmale, die den
genauen Zeitpunkt des Uberganges
charakterisieren. Die Diagnose SPMS wird

daher oft retrospektiv oder verzdgert gestellt.

Die SPMS kann viele verschiedene

Symptome hervorrufen, die auch davon

abhangen, an welchen Stellen des Q Gehstérungen
Zentralnervensystems die chronischen
Entziindungen auftreten. Bei der SPMS
kommt es allgemein zu einer langsamen
und schleichenden Verschlechterung der
Symptome, welche nicht im Zusammenhang @ Muskelschwéache
mit einem Schub stehen mussen.
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Welche Tipps fiir das Gesprach
mit SPMS-Patientinnen konnen
helfen?

Viele Betroffene haben moglicherweise

Sorge vor einer Veranderung bzw.
Verschlechterung ihrer Verlaufsform. Achten

Sie daher immer darauf, mit dem nétigen

Fingerspitzengefihl die Symptome zu
erfragen.

Ist es Patientinnen unangenehm, Auskunft )1'

Uber eine Verschlechterung ihres Zustandes <A

zu geben, kann es hilfreich sein, wenn Sie

mit Angehorigen des Betroffenen Gber -

stattgefundene Veranderungen sprechen
konnen. Kognitive Beeintriachtigungen
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Welche motorischen Stérungen konnen
im Verlauf einer SPMS auftreten?

Fragen Sie lhre SPMS-Patientinnen, ob sie
liber die vergangenen Monate verstarkt

e Schwierigkeiten hatten zu laufen, oder zu gehen,
e ihre Laufgeschwindigkeit nachgelassen hat,

e sie Schwierigkeiten hatten, das Gleichgewicht
zu halten,

e sie bestimmte Tatigkeiten nicht mehr
ausfihren kénnen,

o vermehrt Muskelkrampfe aufgetaucht sind.

Welche Anzeichen konnen auf eine
Zunahme an Fatigue hinweisen?

% Schwierigkeiten beim Erledigen alltaglicher
Aufgaben im Haushalt oder im Job

Probleme beim Ein- bzw. Durchschlafen

Erschopfungszustande bereits kurz
nach dem Erwachen

5§ P

Wiederholte Mudigkeit im Verlauf
des Tages

Bei SPMS koénnen Fatigue- und
Depressionssymptome entstehen
oder sich diesbezliglich bereits
vorhandene Symptome im Zuge einer
Krankheitsverschlechterung/-
Progression starker auspragen.
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Woran konnen Sie Probleme mit einer
zunehmend eingeschrankten Motorik
erkennen?

Wenn lhre SPMS-Patientinnen

e (Iber neu aufgetretenen
Koordinationsprobleme,
¢ einem Nachlassen der Bewegungsfertigkeit

e von Problemen, die Balance zu halten

berichten.

Wie sich eine Verschlechterung
kognitiver Fahigkeiten im Verlauf
einer SPMS zeigen kann?

In diesen Bereichen konnen zum Beispiel
kognitive Defizite auftreten:

-. Aufmerksamkeit

OB S)

Kurzzeitgedachtnis

=
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- Multitasking

Konzentrationsfahigkeit
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- Informationsverarbeitung
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Wonach sollten Patientinnen mit SPMS hinsichtlich ihrer Kognition befragt werden?

e obesinletzter Zeit Situationen gab, indenen
sie vergesslicher als sonst waren,

e ob sie sie bei sich eine Verkirzung ihrer
Konzentrationsdauer beobachtet haben,

e ob esihnen zunehmend schwer fallt mehrere
Aufgaben gleichzeitig zu erledigen,

Welche Hilfestellung gibt es
um eine mégliche Progression
der SPMS zu erkennen?

Um einen guten Einstiegin das
Verlaufsgesprach zu finden kénnen Sie
hier auch den MS Symptom Kompass
downloaden oder direkt beiihrem
Novartis AuBendienstmitarbeiter
Mitarbeiter bestellen.

Hier konnen Sie den Symptom
Kompass downloaden:
https://www.ms-service.at/
extras/ms-downloads/

e 0b sie starker als sonst Probleme damit hatten,
sich an Worte zu erinnern,

e obihnendie tagliche Arbeit noch so leicht von
der Hand geht wie friher,

e ob sie aufgrund ihrer Erkrankung haufiger
nichtinder Lage waren zu arbeiten.

MS SYMPTOM KOMPASS

Wir empfehlen diesen Selbsttest mindest. 2x jahrlich durchzufiihren, um
eine evtl. Verschlechterung der Symptome schneller zu erkennen, umin
weiterer Folge dies mit lhrem behandelnden Arzt besprechen zu kénnen. Alter \:I

Information zu lhrer MS

Hatten Sie in den letzten 6 Monaten einen Schub? (ein Zeitraum in dem ;
neurologische Symptome schlechter werden, spater wieder besser)? Ja D Nein D

Falls JA: Wie gut haben Sie
Wieviele Schiibe D D I:‘ sich von Ihrem letzten E!
1

hatten Sie? 20 S Schub erholt? Ganz Fastganz Teilweise Etwas Gar nicht

Traten diese Symptome | Traten diese Symptome
nach dem Schub auf? ohne Schub auf?

wenn ja wenn ja

Zu Ihren Symptomen
Haben Sie in den letzten 6 Monaten eine der
folgenden Erfahrungen gemacht?

Nein leicht mittel stark | Nein leicht mittel stark
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Welche der folgenden Aktivitaten in lhrem
Leben wurde in den letzten 6 Monaten

: nach dem Schub, ohne Schub,
durch Ihre MS-Symptome beeinflusst? wenn ja wennja
Nein leicht mittel stark | Nein leicht mittel stark
(%) Bewegen spazieen tiegensieigen) I MNMNEIE B
(4)) Korperpflege Anzichen NN oo
(%) Kochen, Einkaufen, Aufriaumen IS | o] [
]
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e nachgehen von Hobbies oder Freizeitaktivitaten D D D \:‘
O | O OO
Sprechen Sie mit Ihrem Neurologen, wenn sich lhre Krankheit verandert!
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1. Kompetenznetz Multiple Sklerose, Qualitatshandbuch MS/NMOSD, Ausgabe 2020

V Dieses Arzneimittel unterliegt einer zusdtzlichen Uberwachung. Dies erméglicht eine schnelle Identifizierung neuer Erkenntnisse iiber die
Sicherheit. Angehorige von Gesundheitsberufen sind aufgefordert, jeden Verdachtsfall einer Nebenwirkung zu melden. Die Meldung des Verdachts
auf Nebenwirkungen nach der Zulassung ist von groRer Wichtigkeit. Sie erméglicht eine kontinuierliche Uberwachung des Nutzen-Risiko-Verhdiltnisses
des Arzneimittels. Angehérige von Gesundheitsberufen sind aufgefordert, jeden Verdachtsfall einer Nebenwirkung tber das nationale Meldesystem
anzuzeigen.

Osterreich

Bundesamt fiir Sicherheit im Gesundheitswesen
Traisengasse 5 | 1200 Wien | Osterreich

Fax: + 43 (0) 50 555 36207 | Website: http://www.basg.gv.at/

FACHKURZINFORMATION: Bezeichnung des Arzneimittels: Mayzent® 0,25 mg Filmtabletten, Mayzent® 2 mg Filmtabletten Qualitative und quantitative
Zusammensetzung: Mayzent 0,25 mg Filmtabletten Jede Filmtablette enthdlt Siponim:odhemifumarat, entsprechend 0,25 mg Siponimod. Sonstiger
Bestandteil mit bekannter Wirkung: Jede Tablette enthdilt 59,1 mg Lactose (als Monohydrat) und 0,092 mg Phospholipide aus Sojabohnen. Mayzent 2 mg
Filmtabletten: Jede Filmtablette enthdlt Siponimodhemifumarat, entsprechend 2 mg Siponimod. Sonstiger Bestandteil mit bekannter Wirkung: Jede Tablette
enthdlt 57,3 mg Lactose (als Monohydrat) und 0,092 mg Phospholipide aus Sojabohnen. Liste der sonstigen Bestandteile: Mayzent 0,25 mg Filmtabletten:
Tablettenkern: Lactose-Monohydrat, Mikrokristalline Cellulose, Crospovidon, Glyceroldibehenat (Ph.Eur), Hochdisperses Siliciumdioxid. Filmiberzug:
Poly(vinylalkohol), Titandioxid (E171), Eisen(lll)-oxid (E172), Eisen(ll,lll)-oxid (E172), Talkum, Phospholipide aus Sojabohnen, Xanthangummi. Mayzent 2 mg
Filmtabletten: Tablettenkern: Lactose-Monohydrat, Mikrokristalline Cellulose, Crospovidon, Glyceroldibehenat (Ph.Eur.), Hochdisperses Siliciumdioxid.
Filmdberzug: Poly(vinylalkohol), Titandioxid (E171), Eisen(lll)-hydroxid-oxid x H2O (E172), Eisen(lll}-oxid (E172), Talkum, Phospholipide aus Sojabohnen,
Xanthangummi. Anwendungsgebiete: Mayzent wird angewendet zur Behandlung von erwachsenen Patienten mit sekunddr progredienter Multipler
Sklerose (SPMS) mit Krankheitsaktivitét, nachgewiesen durch Schiibe oder Bildgebung der entziindlichen Aktivitdt (siehe Abschnitt 5.1). Gegenanzeigen:
- Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff, Erdniisse, Soja oder einen der in Abschnitt 61 genannten sonstigen Bestandteile. - Immundefizienzsyndrom.
- Anamnestisch bekannte Progressive Multifokale Leukenzephalopathie oder Kryptokokkenmeningitis. - Aktive maligne Erkrankungen. - Schwere
Leberfunktionsstérung (Child-Pugh-Klasse C). - Patienten, die in den letzten 6 Monaten einen Myokardinfarkt (Ml), eine instabile Angina pectoris, einen
Schlaganfall/eine transitorische ischdmische Attacke (TIA), eine dekompensierte Herzinsuffizienz (die eine stationdre Behandlung erforderte) oder eine
Herzinsuffizienz der New York Heart Association (NYHA) Klasse I/ hatten (siehe Abschnitt 4.4). - Patienten mit einem anamnestisch bekannten AV-Block 2.
Grades Mobitz Typ Il, einem AV-Block 3. Grades, einer sinusatrialen Blockierung oder Sick-Sinus-Syndrom, wenn sie keinen Herzschrittmacher tragen (siehe
Abschnitt 4.4). - Patienten, die homozygot fiir das CYP2C9*3-Allel sind (CYP2C9*3*3-Genotyp; langsame Metabolisierer). - Wéahrend der Schwangerschaft
und bei Frauen im gebdrfdhigen Alter, die keine zuverldssige Verhiitungsmethode anwenden (siehe Abschnitte 4.4 und 4.6). Pharmakotherapeutische
Gruppe: Immunsuppressiva, selektive Immunsuppressiva, ATC-Code: LO4AA42 Inhaber der Zulassung: Novartis Europharm Limited, Vista Building, Elm
Park, Merrion Road, Dublin 4, Irland. Verschreibungspflicht/Apothekenpflicht: Rezept- und apothekenpflichtig. Informationen betreffend Warnhinweise und
VorsichtsmaRnahmen fiir die Anwendung, Wechselwirkung mit anderen Mitteln, Nebenwirkungen und Gewdhnungseffekte sind den veréffentlichten
Fachinformationen zu entnehmen. Ausfiihrliche Informationen zu diesem Arzneimittel sind auf den Internetseiten der Europdischen Arzneimittel-Agentur
http://www.ema.europa.eu/ verfligbar. Version: 01/2020

®

Unterstiitzende
Informationen finden Sie unter:

www.msundich.at
Novartis Pharma GmbH

Jakov-Lind-Strake 5/Top 3.05, 1020 Wien
Tel.: 01-866 57-0, Fax.: 01-866 57 16369, www.novartis.at Datum der Erstellung: 04/2021, AT2104122414



