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Patentkrav  

1. Farmasøytisk sammensetning omfattende:  

a) minst én angiotensinreseptor-type-1-(AT1R)-blokker eller et farmasøytisk 

akseptabelt salt derav, hvori AT1R-blokkeren er irbesartan, og 5 

b) minst én kjemokinreseptor-2-(CCR2)-inhibitor eller et farmasøytisk akseptabelt 

salt derav valgt fra listen som består av en direkte CCR2-antagonist; en invers 

CCR2-agonist; og en negativ allosterisk CCR2-modulator, hvori CCR2-inhibitoren 

er propagermanium, 

for anvendelse i behandlingen av en nyresykdom valgt fra gruppen omfattende: 10 

fibrotiske lidelser i nyren, kronisk nyresykdom forårsaket av diabetisk nefropati, 

nyreinsuffisiens, nyresvikttilstander, diabetisk nefropati, glomerulonefritt, 

glomerulær sklerose, proteinurea av primær nyresykdom. 

2. Minst én AT1R-blokker eller et farmasøytisk akseptabelt salt derav, hvori AT1R-15 

blokkeren er irbesartan, og minst én CCR2-inhibitor eller et farmasøytisk 

akseptabelt salt derav, hvori CCR2-inhibitoren er propagermanium, i en 

doseringsform, for anvendelse i medisin for behandlingen, forbedringen eller 

forebyggingen av en sykdom, eventuelt hvori den minst ene AT1R-blokkeren eller 

et farmasøytisk akseptabelt salt derav, og den minst ene CCR2-inhibitoren eller et 20 

farmasøytisk akseptabelt salt derav administreres samtidig eller etter hverandre, 

hvori sykdommen er en nyresykdom assosiert med proteinurea valgt fra gruppen 

omfattende: fibrotiske lidelser i nyren, kronisk nyresykdom forårsaket av diabetisk 

nefropati, nyreinsuffisiens, nyresvikttilstander, diabetisk nefropati, 

glomerulonefritt, glomerulær sklerose, proteinurea av primær nyresykdom. 25 

3. Den minst ene AT1R-blokkeren eller et farmasøytisk akseptabelt salt derav og 

den minst ene CCR2-inhibitoren eller et farmasøytisk akseptabelt salt derav for 

anvendelse ifølge krav 2, hvori den minst ene AT1R-blokkeren eller et farmasøytisk 

akseptabelt salt derav og den minst ene CCR2-inhibitoren eller et farmasøytisk 30 

akseptabelt salt derav administreres samtidig. 

4. Den minst ene AT1R-blokkeren eller et farmasøytisk akseptabelt salt derav og 

den minst ene CCR2-inhibitoren eller et farmasøytisk akseptabelt salt derav for 

anvendelse ifølge krav 2, hvori den minst ene AT1R-blokkeren eller et farmasøytisk 35 

akseptabelt salt derav og den minst ene CCR2-inhibitoren eller et farmasøytisk 
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akseptabelt salt derav administreres etter hverandre, eventuelt innen sekunder, 

minutter, dager, uker eller måneder. 

5. Minst én AT1R-blokker eller et farmasøytisk akseptabelt salt derav, hvori AT1R-

blokkeren er irbesartan, for anvendelse i medisin for behandlingen, forbedringen 5 

eller forebyggingen av en sykdom, hvori den minst ene AT1R-blokkeren eller det 

farmasøytisk akseptable salt derav administreres til individet samtidig eller etter 

hverandre med minst én CCR2-inhibitor eller et farmasøytisk akseptabelt salt 

derav, hvori CCR2-inhibitoren er propagermanium, hvori sykdommen er en 

nyresykdom assosiert med proteinurea valgt fra gruppen omfattende: fibrotiske 10 

lidelser i nyren, kronisk nyresykdom forårsaket av diabetisk nefropati, 

nyreinsuffisiens, nyresvikttilstander, diabetisk nefropati, glomerulonefritt, 

glomerulær sklerose, proteinurea av primær nyresykdom. 

6. Minst én CCR2-inhibitor eller et farmasøytisk akseptabelt salt derav, hvori 15 

CCR2-inhibitoren er propagermanium, for anvendelse i medisin for behandlingen, 

forbedringen eller forebyggingen av en sykdom, hvori den minst ene CCR2-

inhibitoren eller det farmasøytisk akseptable salt derav administreres til individet 

samtidig eller etter hverandre med minst én AT1R-blokker eller et farmasøytisk 

akseptabelt salt derav, hvori AT1R-blokkeren er irbesartan, hvori sykdommen er 20 

en nyresykdom assosiert med proteinurea valgt fra gruppen omfattende: 

fibrotiske lidelser i nyren, kronisk nyresykdom forårsaket av diabetisk nefropati, 

nyreinsuffisiens, nyresvikttilstander, diabetisk nefropati, glomerulonefritt, 

glomerulær sklerose, proteinurea av primær nyresykdom. 

25 

7. Den minst ene AT1R-blokkeren eller det farmasøytisk akseptable salt derav for 

anvendelse ifølge krav 5, eller den minst ene CCR2-inhibitoren eller det 

farmasøytisk akseptable salt derav for anvendelse ifølge krav 6, hvori den minst 

ene AT1R-blokkeren eller det farmasøytisk akseptable saltet derav og/eller den 

minst ene CCR2-inhibitoren eller det farmasøytisk akseptable saltet derav er i en 30 

doseringsform. 

8. Den minst ene AT1R-blokkeren eller det farmasøytisk akseptable salt derav 

og/eller den minst ene CCR2-inhibitoren eller det farmasøytisk akseptable salt 

derav, for anvendelse ifølge et hvilket som helst av kravene 2, 3, 4 eller 7, hvori 35 

doseringsformen omfatter omtrent 5 mg til 1 av AT1R-blokkeren eller et 
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farmasøytisk akseptabelt salt derav, og omtrent 5 mg til 1 g av den minst ene 

CCR2-inhibitoren eller det farmasøytisk akseptable saltet derav. 
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