DesteRlenen her iyi fiRir,

HAYATI DEGISTIRIR

Gilead ile Hayat Bulan FiRirler Programi’nin amaci HIV, Hepatit B ve C, NASH

(non alkolik steatohepatit), invaziv Fungal Enfeksiyonlar ve Hematolojik Maligniteler alanlarinda;

0 HastalikRlarin taranmasini,

¢’/ Teshis edilmesini ve/veya

ﬁ Uygun tedavilere ulagiimasini

iyilestirmeye yonelik en iyi uygulamalarin ve yeni fiRirlerin gelistiriimesini, Resfedilmesini ve

yayllmasini saglayacak bilimsel veya sosyal sorumluluR projelerine desteR vermekRtir.

2019 yilinda verilecek destek tutarlari:
e Bilimsel projeler icin toplam: 250.000 TL
e Sosyal projeler icin toplam : 150.000 TL

Basgvurular 11 Subat 2019 itibariyle Rabul edilmeye baglamistir.

)
™\ Son Bagvuru Tarihi: 31 Mayis 2019

o Gilead ile Hayat Bulan Fikirler Programi hakRRinda
Ha at detayh bilgi igin; www.hayatbulanfikirler.com
Bu an Gilead Sciences ilag Tic. Ltd. Sti.
-k- l AND Plaza - icerenkdy Mh. Umut Sk. No:10/12 K:21 34752 Atasehir-istanbul
F| irer Tel: +90 216 559 0300

¥J GILEAD

000/TIK/18-12//2416g



Genvoga*‘ ‘
elvitegravir 150mg/ kobisistat 150mg/emtrisitabin
200mg/tenofovir alafenamid 10mg tablet

TOLERABILITE

GNV/TK/18-09//1249



NAIF HASTALARDA RUHSAT CALISMALARI*

*Tiirkiye’de ruhsatlanmis ilaglarin, 2004-2016 arasinda yayinlanmig ruhsat ¢calismalarini icermektedir direk karsilastirma degildir.
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HIV/AIDS

TAN! IZLEM VE TEDAV]

TEDAVI DENEYiIMSIZ HASTALAR ICiN ONERILEN TEDAVILER'

EL KITAB

Tablo 4.1. Daha nce ART almamig, erizkin HIV pozitif bireyler icin birinci bazamak ART rejimi

A) Onerilen rejimlerts
Rejim [Do: lUyarl [Gldl Gereksinimi
2 Nukleozit analogu revers tranzkriptaz inhibitérl + Integraz inhibitsrd
» Al/Ca/Mg igeren antazitve
mukivitaminler ile e3 zamanh
ABC/3TC/DTG!2 :80%30152’312 alinmamalidir (en az 2 saat once veya Yok
Ginde 1 tabl ? 6 saat sonra alinabilir). - " —
unde 1 table » Rifampisin ile birlikte kullanilacakza 2 Nukleozit analogu revers tranzkriptaz inhibitérll + Nonndkleozit revers tranzkriptas inhibitérd
DTG 50 mg ginde iki kez onerilir. TAF/FTC/RPV » CDA4T lenfositi sayizt
= o2 o TAF/FTC/RPV? 25/200/25mg =200 hlcre/mm?®ve HIV RNA dizeyi
TAF/FTC/BIC? TAF/FTC/BIC 25/200/50 mg | Agir karaciger ystmezliginde Yok Ginde 1 tablet veya <100.000 kopya/mLise kullanilabilir.
Gunde 1 ablet kullaniimamalidir. vey TDF/FTC/RPY » PPlkontrendikedir, H2 antagoniztleri, | /2™ */®
TAF/FTC 25/200 mg : : TOERFTORMY 300/200/25 mg RPV'den12 saat dnce ve 4 zastsonra
TAF/ETC? Ginde 1 tablet » ﬁ",c“/ MEI! < e antasit e Giinde 1 tablet alinabilir.
mukivitaminler ile e3 zamanh - - =
veya . TOF/FTC abineviaendditier fan a:,Z saat nce voya 2 Nlklecozit analogu revers tranzkriptaz inhibitérll + Glclendirilmiz proteas inhibitérd
TDF/FTC 300/200 mg 3 Yok TAF/FTC 10/200 mg
g 6 saat sonra alinabilir). -
: o Ginde 1 tablet E SHare g 3 Ginde 1 tablet veya
DTG DTG 50 m » Rifampizin ile birlikte kullanilacakza TAF/FTC TOF/FTC 300/200 mg
e S DTG 50 mg ginde iki kez onerilir. veya -
Giunde 1 tablet TOF/ETC Ginde 1 tablet
TAF/FTC/EVG/c N DRV/c 800/150 mg Sulfonamit alerjizi olan hastalar Yemekle
Ginde 1 tablet izl lidir.
TAE/FTC/EVG/es | 10/200/150/150 mg  [Al/Ca/Mg igeren antasit ve DRV/c(v) DRVB0Omg |
o T et s veya -
e Ginde 1 tablet veya mukivitaminler ile e3 zamanh Nl Ginde 1tablet ve
¥'D);=/FTC/EVG/ 14| TOF/FTC/EVG/c alinmamalidir (en az 2 saat once veya DRV/r(v) RTV 100 mg
€ 1300/200/150/150 mg 6 saat sonra alinabilir). Giinde 1 tablet
Ginde 1 tablet
TAF/FTC 25/200 mg
Ginde 1 tablet veya
TAF/FTC? ;gg//ng(():m » Al/Mg igeren antasitlerle o3
veya Giinde 1 taglet zamanh alinmazi onerilmez.
TDF/FTC? RAL 400 » Rifampizin ile birlikte kullanilacaksa | Yok
+ Gind kmdg £ i) RAL 400 veya 800 mg ginde iki
RAL veuy: Ll Sl kez alinmalidir.
RAL 600 mg
Ginde bir defa 2 tablet
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GENVOYA® 3. YILDA E/C/F/TDF’YE KIYASLA iSTATISTIKSEL | tedavi deneyimsiz
OLARAK DAHA USTUN ETKILILIK SAGLAR*? — }

t=144 hafta

Virolojik basar1* oranlari

( Gercek Yasam Calismasi

%87
A

*87

TAFNES KOHORTU
Tedavi Deneyimsiz Hastalar
& (n=100)3 )

*HIV RNA <50 kopya/mL
Referans: 1. Arribas JR, et al. J Acquir Immune Defic Syndr 2017; 75:211-218. 2. Arribas J et al. Poster presented at CROI 2017, February 13-16, 2017 Seattle, WA. Poster #453. 3. Ansgar R et al. Poster presented at 16th European AIDS Conference, 25-27 October 2017, Milan, Italy. PE9/13.




GENVOYA® 2. YILDA FTC/TDF TEMELLI TEDAVIYE KIYASLA i Tedavi deneyimi f
ISTATISTIKSEL OLARAK DAHA USTUN ETKILILiIK SAGLAR'? s

1 t=96 hafta =

Virolojik basar1* oranlari

~
Gercek Yasam Calismasi

N

TAFNES KOHORTU
Tedavi Deneyimli Hastalar

% (n=137)* &

*HIV RNA <50 kopya/mL
Ref.: 1. Mills A, et al. Lancet Infect Dis 2016; 16(1): 43-52. 2. DeJesus E et al. AIDS Res Hum Retroviruses. 2018 Jan 25. doi: 10.1089/A1D.2017.0203. [Epub ahead of print]. 3. Ansgar R et al. Poster presented at 16th European AIDS Conference, 25-27 October 2017, Milan, Italy. PE9/13.




ILK TEK TABLET REJIMI'

4

f
3 -

F/TAF TEMELLI OMURGA VE INTEGRAZ INHIBITORU ICEREN

Farkl hasta profillerinde Gergek yasam kosullarinda Daha iyi
yiiksek virolojik yamit?* korunan yiiksek etkililik’ renal giivenlilik?*
o Daha iyl @ CrCl >30 mL/dk olan Hafif-orta karaciger
P 24 adolesan ve eriskinlerde yetmezligi olan
Kemik mineral yoguniugu ! kullanilabilir' hastalarda kullanilabilir’
=C O
@ HBV/HCV koenfekte Tedavi 6ncesinde KV risk ile
hastalarda kullanilabilir ¢ test gerektirmez' iliskili degildir’

GELECEGE
TASIYAN GUC

v .>
Genvo Ua
ehvitegravir 150mg/ kobisistat 150mg/ emtrisitabin
200mg/tenofovir alafenamid 10myg tablet

W Builag ek izleme tabiidir.
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