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chaulmoog
Nel 1916 Alice Augu
scopre una tecnica per estrarre
principi attivi dell'olio,

iA

ottenendo un pteparato
iniettabile.



chaulmoogt: P

A per fa debole

attivita’ antibatterica e le frequenti recidive.

La terapia ¢ stata abk




l sulfone
impiegato nella ebbrd, sintetizzato

nel 1941 a Carville negh USA fu presto
abbandonato perche potevaessere
somministrato solo per e.v.




1942/43 Faget inizia la terapia con i sulfoni a Carville in Louisiana ( U.S.A. )
Hastings utilizza la talidomide nelle leproreazioni
Jacobson studia le resistenze ed inizia la terapia con la rifampicina.




prevenisse 1'i msorg a di
farmacoresistenze

non fosse troppo tossieo

potesse essere praticato anche da paesi in
via di sviluppo



Ofloxacina

Minociclina
Claritromicina



instabili, s
leproreazioni di ti . BB, BL e anche
LLsed: leprea21om di t tipo 2'1in pz Bl



Dapsone 100mg

Durata del trattamento: 6 mesi

*1e BT con lesioni multiple simmetriche

possono richiedere la terapia prevista per le
MB



World Health  Weekly epidemiological record
0’93"'23“0" Releve ep|dem|o|og|que hebdomadaire

31 AUGUST 2018, 93th YEAR / 00T 2018, 93° ANNEE
No 35, 2018, 93, 445456
http:/www.who.int/wer

o slit-skin smears where sur.h services are availabl

¢ 3-drug regimen comprising rifampicin, dapson
ind clefazimine is now recommended for all lepros
vatients, with a duration of 6 months for PB an
2 months for MB leprosy. Management of contacts i

DEI PELLEGRINI E CONVALESCENTI




[ trattamento va continuato per 2 anni o
comunque fino alla negativizzazione degli
strisci cutanei



REGIONE GCAMPANIA
Bienda Sanitaria Locake Wapoli 1 Gentra




REGIONE PANIA
ipali 1 Gertr

Aienda Sanitaria

1do folico.
I’emivita c hale via di

Il farmaco penetra agevolr pel tessuti dow€ ragetinge

concentrazioni simili a quelle plasmatiche

sono dose dipendenti, un’anemia
emolitica di grado moderato ¢ frequente.



a.-erizione cutanea
con o senza febbre —

)

Una complicanza grave rara e la'sindrome da_ipérsensibilita” con
dermatite desquamativa agranulocitosi,ingrossamento della milza,
epatite e ittero, febbre.

Neuropatia periferica, ittero, epatite, cefalea, insonnia e disturbi
gastrointestinali






REGIONE CAMPANIA

) ftamente noto, la.sua

capacita’ batteriostatica € simtlc al dapsoné€, ha una buona
attivita’ antinflammatoria .

La clofazimina viene eliminata con le urine che appaiono
rosso-brune, piccole quantita’ di c.vengono eliminate con

1l sudore.



REGIONE MPANIA

Sono stati riportati casi di enteritc da massiccia
deposizione di cristalli di clofazimina nell’intestino e casi
mortali di pazienti che avevano assunto il farmaco ad alto

dosaggio.






La rifa
spettro
Leiker.

Il farmaco intetrferis
inibendo la RNA polime
fortemente battericida, se assunta a stomaco vuoto
ragoiunge la massima concentrazione plasmatica dopo
poche ore e si diffonde bene nella maggior parte dei tessut.

dipendente,c
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Sanitaria Loc i 1 Centro

I’epatotos

Raramente comb:s
renale acuta.

Ile urine appaiono rosse, anche le lacrume.

La rifampicina fa diminuire i livelli plasmatici di alcuni
farmaci come 1 cottisonicy glt anticoagulanti e 1
contraccettivi orali.



Aizieria Sanitaria Locale Napoli 1 Gerr

i vierie escreta nel
latte materno e, pet Fambino
presentare la pelle ambrata pereffetto della

clofazimina.
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Aziendda Sanitaria Locale Napoli 1 Cemtm

1.’ indice morfoloo e
bacillt colorati in toto(solidi);

¢ la percentualedet

Sotto terapia 1 bacilli appaiono frammentati o
granulari.con IM=0.



Asienda Sanitaria Locale Napoli 1 Centra

indicazioni.



REGIDNE
A




Rusendda Sanitaria Locale Napoli 1 Centa

determinat

neurologici
I.a durata e variabile in I 1la rispostafclinica.

La riduzione del dosaggio deve essere graduale.



La terapia cortisonica mostra fenoment rebound
quando si scende al di sotto di 20 mg/die di
prednisone.



7¢ UCCisi




I.a vaccinazione con bacilli vivi attenuati ¢ indurre

un certo grado di resistenza nel soggetti piu esposti
all'infezione tubercolare.

Da’ una protezione del 26%



Dal 2016 e cominciata la vaccinazione che da una

protezione del 68% a tresannt, del 60% a 6 anni e
del 25% a 9 annt.



tetravalente ¢ ‘
antigeni denomina | , MI. 2028,ML: 2055
e ML 2531 ' v



esposizione con LepVz n solo appare sicuta
ma, a differenza del BCG, allevia ¢ ritarda 1
disturbi neurologici causati dall'infezione da M.

leprae-.



LepVax, a defined subunit vaccine that
provides effective pre-exposure and
post-exposure prophylaxis of M. leprae
infection

Malcolm S. Duthie E__ Maria T. Pena, Gigi J. Ebenezer, Thomas F. Gillis, Rahul Sharma, Kelly
Cunningham, Michael Polydefkis, Yumi Maeda, Masahiko Makino, Richard W. Truman & Steven G.

Reed
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Emergence and transmission of drug/multidrug-resistant Mycobacterium
leprae in a former leprosy colony in the Brazilian Amazon”. By Rosa PS et
al. In: Clin Infect Dis. 2019 Jul 1. 570. 10.1093.



combinazione d quenziamento

diretto di geni di resistenza folP1 , tpoBe€ gy



Asienda Sanitaria Locale Napoli 1 Centra

contatti di 1
villaggio di Prata, un: f
iperendemica di lebbra situata nello stato di
Para, nell'! Amazzonia brasiliama.






TE IRURGICA:

NEUROLISI



erazione

uto reattivo-

/

La neurolisi 1 erstiziale@
"asportazione del tessuto cicatriziale nella
compagine del nervo liberando uno ad uno 1

singoli fascicoli nesvosi.
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