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[ 1josi pess ad pau lyf sem verid er ad reyna
vid COVID-19-sjtkdémnum i dag hafa
ekki verid neegilega vel rannsokud hafa
lyfjayfirvold 1 Evropu gripio til ymissa
adgeroda til a0 studla ad greidara adgengi
ad lyfjum, stydja vid lyfjapréun og préoun
boluefnis gegn COVID-19 sjukdomnum.!

Hja Lyfjastofnun Evrépu (EMA) hef-
ur verio sett a fot vidbragdsteymi um
COVID-19 med pad ad markmioi ad hrada
ollum ferlum og fara yfir fyrirliggjandi
gogn og rannsoknardeetlanir um moguleg
lyf og lyf i préun gegn COVID-19. Einnig
er stutt vio starfsemi visindanefnda a veg-
um EMA og samstarf vid hagsmunaadila
og adrar alpjodlegar stofnanir aukid eftir
porfum. Markmid stofnunarinnar er ad
stydja lyfjaframleidendur i pvi skyni ad
medferd eda forvorn gegn COVID-19 finn-
ist sem fyrst.!

[ dag eru yfir 500 rannséknir skradar &
clinicaltrials.gov sem na til medferda vio
COVID-19. Pessar rannsoknir nd til ymissa
abendinga tengdum COVID-19, bdlu-
setninga, lyfja sem eru markadssett vid
60rum dbendingum (veirulyf, malariulyf,
og fleira), einstofna motefna, interferéna,
plasma og fleira. Pa er mikilveegt ad
notkun lyfja utan dbendinga hindri ekki
frambod lyfja hja einstaklingum sem nota
pau samkveemt dbendingu (til deemis vid
gigtsjakdémum). [ slikum tilfellum getur
Lyfjastofnun gripid til radstafana til ad
koma 1 veg fyrir skort eins og gert var med
Plaquenil®,? pad er ad setja reglugerd til ad
sporna vid hamstri lyfja.

EMA sampykkti nyverid skilyrdi 4
notkun 4 lyfinu remdesivir af mannudar-
asteedum.’ Lyfid er ekki 4 markadi, en
var notad hja einstaklingum smitudum
af EbSlu.3* Alyktun um &hrif lyfsins &
SARS-CoV-2 og aukaverkanir byggir 4
forkliniskum rannséknum. Einnig eru
upplysingar um 6ryggi lyfsins byggdar
a rannsdknum a um 500 heilbrigdum
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einstaklingum og einstaklingum sem
syktust af Ebdlu.* Notkun 4 remdesivir
af mannudarasteedum neer til veikustu
einstaklinganna med COVID-19-sjuk-
déminn sem eru of veikir til ad taka patt
1 kliniskum samanburdarrannséknum.
Sampykki EMA er had skilyrdum um
reglulega eftirfylgni 4 drangri medferdar
og oryggi lyfsins, asamt samanburdar-
rannsoknum a einstaklingum med veegari
einkenni COVID-19.3

Samantekt um notkun remdesivir
af mannadarasteedum var nylega birt
i NEJM.” Rannsdknin var opin, an vio-
midunarhdps og nadi til 61 sjuklings
sem 16gdust inn a sjukrahus 1 nokkrum
16ndum. Par kom fram ad danarhlutfall i
pessum veika hépi var 13%, sem er heldur
leegra en 1 60rum rannsoknum. Birtingar-
mynd COVID-19 er mjég mismunandji, allt
fra einkennalausum til fjolkerfabilunar og
dauda. Allur samanburdur 4 milli dlikra
rannsokna er pvi varhugaverdur, par sem
ekki er ljost hvort arangur medferdar tt-
skyrist af mismun & vali sjiklinga inn i
rannsokn, mismun & studningsmedferd,
annarri lyfjamedferd eda vegna ahrifa
remdesivirs a veiruna. Skilningur 4 ar-
angri medferdar og aukaverkunum lyfs er
pvi mjog torveldur an slembirédunar og
samanburdarhops.

Askilegt er ad lyf sem hugsanlega hafa
verkun gegn SARS-CoV-2 séu einungis
notud sem hluti af rannsékn eda fyrirfram
akvednu verklagi par sem drangur og
aukaverkanir lyfjamedferdar eru skodad-
ar. Hafa skal 1 huga vio notkun lyfja utan
abendingar ad sjuklingar med COVID
hafa hugsanlega adrar og jafnvel alvarlegri
aukaverkanir en kemur fram 1 upplys-
ingum um eiginleika lyfjanna (SmPC).
Asteeda pessa er st ad aukaverkanir lyfja
midast ut fra peim hopi sem hafa tekid lyf-
i0 1 skradri dbendingu. Grunnsjukdémar
og almennt heilsufar getur verid annad
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en hja einstaklingum med COVID-19
sjukdoém. Naudsynlegt er ad fylgjast med
allri slikri notkun, safna upplysingum
um arangur medferdar og tilkynna all-
ar aukaverkanir til Lyfjastofnunar eda
markadsleyfishafa. Slikar upplysingar ma
einnig senda i gegnum Midstdd lyfjaupp-
lysinga a Landspitala. Mat & aukaverk-
unum vegna lyfja hja einstaklingum med
COVID-19 er i forgangi hja EMA.

[ heimsfaraldri sem COVID er nagt
frambod smitadra einstaklinga og arangur
medferdar er haegt ad meta mjog fljott.
Pessar mikilveegu forsendur skjotra og
areidanlegra nidurstadna um Oryggi og
arangur lyfjamedferdar eru pvi til stad-
ar. Hradan og alvarlegan sjikdémsgang
pessa vagests sem leggst a heimsbyggdina
parf ad nyta med samstilltu ataki til ad
upplysingar um bestu medferd liggi fyrir
sem fyrst til ad na betri drangri i medferd
COVID-19 til framtidar. EMA hvetur alla
sem vinna ad rannséknum sem tengjast
lyfjameoferd vio COVID-19 ad skra rann-
sOknirnar { EU PAS gagnabanka (encepp.
eu/encepp/studiesDatabase.jsp).

Sérfraedingar 4 vegum EMA fylgjast
med nidurstddum pessara rannsokna og
ryna i peer vido mat a 6ryggi og virkni lyfj-
anna og studla pannig ad skjotari upplys-
ingadflun og beettu 6ryggi sjuklinga.
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