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Somatotrop tengely — kronikus vese-
betegség (V.Roelfsema JASN 2001)
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Somatotrop tengely — kronikus vesebetegség (V.Roelfsema JASN 2001)
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GH-mediated JAK/STAT  Signal
transduction

(Rabkin R. et al. Growth hormone
resistance in uremia, a role for
impaired ~ JAK/STAT  signaling.
Pediatr Nephrol, 2005, 313-318)
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rhGH terapia — kronikus vesebetegség (F.Schaefer Ped.Nephrology 1996)

rhGH terapia — nefrologia
Kronikus vesebetegség
o stadium 1-3 (konzervativ th.) CICr< 60ml/min
o stadium 4-5 (dializis th.)
o vesetranszplantacio utan
A kalcium és foszfor anyagcsere tubularis zavara
o X-hez kotott hipofoszfatémias rachitis (?)

A testmagassag 2 SD-val az életkornak megfelelo érték alatt van és/vagy
a testhossz novekedési sebessége 0,5-del az atlagos SDS alatt van, vagy a
novekedési sebesség 25 percentilnél kevesebb, beteg életkora 2 év folott
van, ha a beteg transzplantélt, legalabb 12 honappal a transzplantacié utan
van és a graft funkcioja stabil. Sallay P. OEP ajanlas 2004
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rhGH terapia — kronikus vesebetegség
Kronikus vesebetegség 1-3 stadium (Cle,<60ml/min)

F. R. (6,5¢v) D (-) HUS 21 ho
Cs. Zs. (5 év) Fanconi sy (mitokondridlis) 48 ho
Kronikus vesebetegség 4-5 stadium (Cle,<15ml/min)
G. T. (8,5 év) kétoldali vese dysplasia HD (Tx) 71 hé
M. N. (5,5 év) VURR Lu. gr. IV-V HD (Tx) 68 ho
Sz. K. (7 év) VURR lu. gr. IV-V (hoélyag) HD (Tx) 47 hé
S. S. (2,5 év) Nephrosis sy. (DMS) CCPD (Tx) 4 ho
2 to 20 years: Boys NAME
Stature-for-age and Weight-for-age percentiles RECORD #
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. f" + : rhGH terapia: 48 ho
=i rhGH dozisa: 6 mg/hét
o | | CICr rhGH kezelés elét:
e b 58,2ml/min
ek, = utolsé vizit: 27,3 ml/min
ol - g Magassag
= ol * PEG elétt-3,53 SD
= = i rhGH elétt —3,44 SD

2 3 4 5 8 7 8 9 1011 1213 14 15 18
Pusiara biay 30, 3000 peodied 114100

M . gt siarts

52



2 10 20 years: Boys
Stature-tor-age

el
snd Weight-for-age percentiles

ECORD ¢

1213 14 15 % 17 18 W 3

=
1 e
L]
el ] 1
< 704 A
£% “".-. u
_— — 5 X
o o g 5 e - s 8 : =
e B e B4 < e S ssEass 1= ks P L]
T fe i1 e "
£ s B cEsEEEEEEE N L0
. :
. ; = oy
. s g et I
1 o]
u e EREEEE
H 5 SESEsEEEEss
2 EESES S8 ::
= sgsssasai; .
rsaE = | —be T

“xo-m&

’;{;‘illjg#ék*vl*‘f@i‘ﬁti]

E_;.T ++

SESEEEzaas
IEEESERESRES

=5==
1011 12 19 |

12 13 Ill,!“ﬂ 17 18 19 20

[T P— ] J— E (YEARS) em]in ]
:EJ_q_m__m_jﬁ F78
EESEEEESSESSESSSET ] 744
= 1854
F724
i
—+} 70
—Fet
[7To Caiculate BRI WelcPE (3 + Stre (o) - Shaurs frnd © 70
or Weigrt (1) ~ Swkurs (i + Shature i) x 708
LELD ™
= 62+
7T el
1 1
Fse4—1 -
55 e S=SSS=sssssss = = =
1404 )
s [Phes - 100
= s =m
v 903 2001
b
r [*% 180
E Leed jreo]
Faad h70
ek =
Hat, e
+40 30}
it 71 0
Fae4 b
= 201
34 10-
[ 4541001
80
w 701
E
|
a
" 401
v
Lao " E 15% 0
AGE = =
2 3 4 85 86 7 8 9 1011 12 13 14 15 16 17 18 19 20
Puiag Moy 30 3000 pmosteg 112100,
BOURCE
o e e g rv————t BAFER - MEALTWIES- PRS-

LEI-EF L]

“I0-m%

Magassag rhGH
kezdetén —3,44SD
utolso vizit —4,2
SD Terapia foly-
tatasa ???

F. R. (6,5 év) D(-) HUS
rhGH dozisa: 5 mg/hét
Clc, rhGH kezeles elott:
48,3 ml/min

utolso vizit: 42,7 ml/min
Magassag rhGH kezde-
tén -2,3 SD

utolso vizit —0,51 SD
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rhGH terapia — kronikus vesebetegség dsszefoglalas
o novekedési zavar KVB-ben dsszetett
o nem klasszikus GH hiany
o GH/IGF/IGFBP rendszer komplex zavara
o rhGH terapia effektiv és biztonsagos

rhGH terdpia — kronikus vesebetegség a jovo (V.Roelfsema JASN 2001)
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