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PATENTKRAV

Fremgangsmdate for diagnostisering av et individ som er
diagnostisert med en akutt kritisk sykdom, hvis nevnte individ
er en kandidat for kombinasjonsbehandling av standardpleie for
nevnte akutte kritiske sykdom i kombinasjon med administrasjon
av  prostasyklin eller en analog derav, idet nevnte
fremgangsmate omfatter:
a4 male en basiskonsentrasjon av lgselig trombomodulin i blod
eller plasma fra nevnte individ;

a bestemme om nevnte basiskonsentrasjon av lgselig
trombomodulin i blod eller plasma er over en terskelverdi pa
minst 4 ng/ml; og & diagnostisere nevnte individ som en
kandidat for kombinasjonsbehandling hvis nevnte

basiskonsentrasjon er over nevnte terskelverdi.

Fremgangsmate ifglge krav 1, hvor nevnte fremgangsmate er en
fremgangsmdte for diagnostisering av alvorlig endotelskade 1
nevnte individ som er diagnostisert med nevnte akutte kritiske
sykdom; hvor nevnte 1individ er diagnostisert med alvorlig
endotelskade i tillegg til nevnte akutte kritiske sykdom hvis

nevnte basiskonsentrasjon er over nevnte terskelniva.

Fremgangsmate ifglge krav 1, hvor nevnte fremgangsmate er en
fremgangsméate for diagnostisering av systemisk
endoteliopatisk syndrom hos et individ som er diagnostisert
med en akutt kritisk sykdom; hvor nevnte individ
diagnostiseres med systemisk endoteliopatisk syndrom néar
nevnte individ er diagnostisert med bade en akutt kritisk

sykdom og alvorlig endotelskade.

Anvendelse av trombomodulin som en biologisk markgr 1 en
fremgangsmate for diagnostisering av et individ som er
diagnostisert med en akutt kritisk sykdom, hvis nevnte individ
er en kandidat for kombinasjonsbehandling med standardpleie
for nevnte akutte kritiske sykdom i kombinasjon med
administrasjon av prostasyklin eller en analog derav, idet

nevnte fremgangsmate omfatter:
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a4 male en basiskonsentrasjon av lgselig trombomodulin i blod
eller plasma fra nevnte individ;

a bestemme om nevnte basiskonsentrasjon av lgselig
trombomodulin i blod eller plasma er over en terskelverdi pa
minst 4 ng/ml; og & diagnostisere nevnte individ som en
kandidat for kombinasjonsbehandling hvis nevnte

basiskonsentrasjon er over nevnte terskelverdi.

Anvendelse ifglge krav 4, hvor nevnte fremgangsmate er en
fremgangsmate for diagnostisering av alvorlig endotelskade hos
nevnte individ som er diagnostisert med nevnte akutte kritiske
sykdom; hvor nevnte 1individ er diagnostisert med alvorlig
endotelskade i tillegg til nevnte akutte kritiske sykdom hvis

nevnte basiskonsentrasjon er over nevnte terskelniva.

Anvendelse ifglge et hvilket som helst av krav 4 eller 5,
hvor nevnte fremgangsméate er en fremgangsméate for
diagnostisering av systemisk endoteliopatisk syndrom hos et
individ som er diagnostisert med en akutt kritisk sykdom; hvor
nevnte individ diagnostiseres med systemisk endoteliopatisk
syndrom nar nevnte individ er diagnostisert med bade en akutt

kritisk sykdom og alvorlig endotelskade.

Sammensetning som omfatter prostasyklin eller en analog derav
for anvendelse i en fremgangsmate for behandling av en akutt
kritisk sykdom hos et individ som er diagnostisert med nevnte
akutte kritiske sykdom, og samtidig @kning 1 et malt
trombomodulinnivd i blod eller plasma fra nevnte individ, idet
nevnte fremgangsmate omfatter:

(a) 4 male en basiskonsentrasjon av lgselig trombomodulin
i blod eller plasma fra nevnte individ;

(b) 4 bestemme om nevnte basiskonsentrasjon av lgselig
trombomodulin i blod eller plasma er over en terskelverdi pa
minst 4 ng/ml;

(c) 4 administrere en dose pa 0,5-4 ng/kg/min prostasyklin
eller en analog derav til nevnte individ kontinuerlig i et
forste tidsrom hvis nevnte Dbasiskonsentrasjon av lgselig
trombomodulin i blod eller plasma er over nevnte terskelniva

P& minst 4 ng/ml;
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(d) & male ved enden av nevnte fgrste tidsrom en
konsentrasjon av lgselig trombomodulin i blod eller plasma fra
nevnte individ;

(e) 4 bestemme om nevnte konsentrasjon av lgselig
trombomodulin er lavere med minst en nedgang pa 10%
sammenlignet med nevnte basiskonsentrasjon av trombomodulin
som bestemt forut for innledning av nevnte
prostasyklinadministrasjon;

(f) a4 vurdere om en klinisk forbedring av nevnte akutte
kritiske sykdom hos nevnte individ har funnet sted under
nevnte fgrste tidsrom; og

(g) hvis bade en konsentrasjonsreduksjon og en klinisk
forbedring observeres, a avslutte prostasyklinadministrasjon,
men fortsette standardpleie for nevnte akutte kritiske sykdom;
eller

(h) ellers fortsette prostasyklinadministrasjon i et andre
tidsrom som ikke er lengre enn nevnte fgrste tidsrom,

hvor trinnene (d) til (h) gjentas helt til
prostasyklinadministrasjon til nevnte individ etter trinn (g)

avsluttes.

Sammensetning som omfatter prostasyklin eller en analog derav
for anvendelse ifglge krav 7, hvor nevnte dose er 1-2 ng/kg/min
og/eller hvor nevnte analog av prostasyklin er enten Iloprost
eller Flolan, og/eller hvor nevnte fgrste tidsrom er minst 48
timer eller minst 72 timer, og/eller hvor nevnte andre tidsrom
er 12 timer eller 24 timer, og/eller hvor i trinn (e) er nevnte

nedgang minst 20 %.

Sammensetning som omfatter prostasyklin eller en analog derav
for anvendelse ifelge krav 7 eller 8, hvor nevnte
basiskonsentrasjon males umiddelbart etter eller kort etter

erkjennelse av nevnte akutte kritiske sykdom.

Sammensetning som omfatter prostasyklin eller en analog
derav for anvendelse ifglge et hvilket som helst av kravene 7
til 9, hvor nevnte basiskonsentrasjon madles innen 5 minutter
og opptil 6 timer etter erkjennelse av nevnte akutte kritiske

sykdom.
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Sammensetning som omfatter prostasyklin eller en analog derav
for anvendelse ifglge et hvilket som helst av kravene 7 til
10, hvor nevnte prostasyklinadministrasjon innledes
umiddelbart eller kort etter at en gjennomfgring av trinn (b)
har fastlagt at nevnte Dbasiskonsentrasjon av lgselig

trombomodulin i blod eller plasma er over nevnte terskelniva.

Sammensetning som omfatter prostasyklin eller en analog derav
for anvendelse ifglge krav 11, hvor nevnte
prostasyklinadministrasjon innledes innen 5 min til 12 timer
etter en gjennomfgring av trinn (b) har fastlagt at nevnte
basiskonsentrasjon av lgselig trombomodulin 1 Dblod eller

plasma er over nevnte terskelniva.

Sammensetning som omfatter prostasyklin eller en analog derav
for anvendelse ifglge et hvilket som helst av kravene 7 til
12, hvor nevnte akutte kritiske sykdom velges blant trauma,
brannskadetrauma, sepsis, alvorlig sepsis, septisk sjokk,
akutt myokardinfarkt, hjertestans, systemisk
inflammasjonssyndrom (SIRS), akutt stgrre operasjon, sjokk

eller en tromboembolisk hendelse.
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