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Patentkrav 

 

1. Antistoff som binder og nøytraliserer den inhiberende aktiviteten til NKG2A for 

anvendelse ved behandling av sykdom hos et individ som har kreft, hvori antistoff 5 

konkurrerer med HLA-E for binding til NKG2A, og behandlingen omfatter administrering 

til individet av antistoffet for minst én administreringssyklus hvor anti-NKG2A-antistoffet 

administreres minst to ganger og i mengder som er effektive å opprettholde mellom to 

påfølgende administreringer av anti-NKG2A-antistoffet, en blodkonsentrasjon av anti-

NKG2A-antistoff på minst 100 µg/ml, hvori antistoffet omfatter en CDR-H1 som omfatter 10 

aminosyresekvensen SYWMN (SEQ ID NO: 8), en CDR-H2 som omfatter 

aminosyresekvensen RIDPYDSETHY (SEQ ID NO: 9), en CDR-H3 som omfatter 

aminosyresekvensen GGYDFDVGTLYWFFDV (SEQ ID NO: 12), en CDR-L1 som omfatter 

aminosyresekvensen RASENIYSYLA (SEQ ID NO: 13), en CDR-L2 som omfatter 

aminosyresekvensen NAKTLAE (SEQ ID NO: 14), og en CDR-L3 som omfatter 15 

aminosyresekvensen QHHYGTPRT (SEQ ID NO: 15). 

  

2. Antistoffet for anvendelse ifølge krav 1, hvori antistoffet administreres 2 ganger per 

måned. 

  20 

3. Antistoffet for anvendelse ifølge krav 1, hvori antistoffet administreres intravenøst to 

ganger per måned, og mengden av det administrerte anti-NKG2A-antistoffet er mellom 

6-10 mg/kg kroppsvekt. 

  

4. Antistoffet for anvendelse ifølge et hvilket som helst av de foregående kravene, hvori 25 

behandlingen omfatter en belastningsperiode hvor antistoffet administreres minst én 

gang i en startdose som er effektiv for å opprettholde en blodkonsentrasjon på minst  

100 µg/ml inntil neste påfølgende administrering av anti-NKG2A-antistoffet, etterfulgt av 

en vedlikeholdsperiode hvor antistoffet administreres minst to ganger i en andre dose og 

ved en frekvens som er effektiv for å opprettholde en kontinuerlig blodkonsentrasjon av 30 

anti-NKG2A-antistoffet på minst 100 µg/ml mellom påfølgende administreringer av anti-

NKG2A-antistoffet. 

  

5. Antistoffet for anvendelse ifølge krav 4, hvori antistoffet administreres intravenøst, og 

hvori belastningsperioden omfatter administrering av antistoffet én gang i en dose på 35 

mellom 8-10 mg/kg kroppsvekt, og vedlikeholdsperioden omfatter administrering av 

antistoffet minst to ganger, i et intervall på ca. to uker i en dose på mellom 2–6 mg/kg 
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kroppsvekt. 

  

6. Antistoffet for anvendelse ifølge et hvilket som helst av de ovennevnte kravene, hvori 

individet har en hematologisk tumor. 

  5 

7. Antistoffet for anvendelse ifølge et hvilket som helst av kravene 1–5, hvori individet 

har en fast tumor. 

  

8. Antistoffet for anvendelse ifølge krav 7, hvori individet har HNSCC. 

  10 

9. Antistoffet for anvendelse ifølge krav 7, hvori den faste tumoren er valgt fra 

tykktarmskreft, eggstokkreft og livmorhalskreft. 

  

10. Antistoffet for anvendelse ifølge et hvilket som helst av de foregående kravene, hvori 

antistoffet har KD på mellom 10-10 M og 10-12 M for binding til et rekombinant oppløselig 15 

NKG2A-polypeptid, som vurdert ved overflateplasmonresonans. 

  

11. Antistoffet for anvendelse ifølge et hvilket som helst av de foregående kravene, hvori 

antistoffet omfatter en human IgG4-konstant region, hvori antistoffet omfatter en Fc-

konstruert konstant region som omfatter en aminosyremodifisering som reduserer 20 

binding til en human Fcγ-reseptor, eller hvori antistoff-fragmentet mangler et Fc-

domene.  

  

12. Antistoffet for anvendelse ifølge et hvilket som helst av de ovennevnte kravene, 

hvori antistoffet omfatter en tung kjede som omfatter en aminosyresekvens ifølge et 25 

hvilket som helst av SEQ ID NO: 3, og en lettkjede som omfatter aminosyresekvensen 

ifølge SEQ ID NO: 7. 

  

13. Antistoffet for anvendelse ifølge et hvilket som helst av de ovennevnte kravene, 

hvori anti-NKG2A-antistoffet administreres i kombinasjon med et anti-EGFR-antistoff.  30 

  

14. Antistoffet for anvendelse ifølge krav 1, hvori behandlingen omfatter: 

a) å bestemme HLA-E-polypeptidstatusen for ondartede celler i individet som har en 

kreft, og 

b) ved en bestemmelse om at pasienten har HLA-E-polypeptider fremtredende uttrykt på 35 

overflaten av ondartede celler, å administrere til individet anti-NKG2A-antistoffet i en 

mengde som er effektiv for å oppnå en blodkonsentrasjon som tilsvarer eventuelt EC100 

for NKG2A+ NK-cellerespons. 
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15. Antistoffet for anvendelse ifølge krav 14, hvori NKG2A+-NK-celleresponsen er 

NKG2A+ NK-celleresponsen på en HLA-E-uttrykkende målcelle. 
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