
Согласно исследованию III фазы HIMALAYA комбина-
ция дурвалумаба и тремелимумаба продемонстри-
ровала клинически значимое увеличение медианы 
общей выживаемости (16,4 против 13,8 месяцев), а так-
же 3-х  летней (30,7 против 19,8 месяцев) и далее 4-х 
летней (25,12 против 15,1 месяца) общей выживаемости 
у пациентов с неоперабельным и распространенным 
ГЦР, не являющихся кандидатами на логорегионарное 
лечение и не получавших ранее системную терапию3.

При этом комбинированная иммунотерапия препа-
ратами  дурвалумаб  и  тремелимумаб  не привела к 
увеличению нежелательных явлений, связанных с 
лечением, в сравнении с сорафенибом (75,8% против 
84,8%). Частота отмены терапии в связи с развитием 
нежелательных явлений на фоне применения комби-
нированного лечения была ниже в сравнении с груп-
пой сравнений (8,2% против 11%)2.

Гепатоцеллюлярный рак – наиболее часто встречаю-
щаяся опухолевая патология печени4,5. ГЦР – 6-й по 
распространенности рак в мире, с более чем 900 000 
новых случаев заболевания ежегодно. ГЦР также за-
нимает 3-е место по смертности от онкологических 
заболеваний во всем мире6 и 2-е место среди злока-
чественных новообразований с наименьшей вероят-
ностью излечения7.

В Республике Казахстан ежегодно регистрируется 
около 1000 новых случаев ГЦР. Удельный вес ранних 
стадий (I и II) составляет всего 23,2 %. В 16,% случаев 
заболевание диагностируется на IV стадии, когда уже 
есть отдаленные метастазы8.

О компании «АстраЗенека»
«АстраЗенека» является международной научно-о-
риентированной биофармацевтической компанией, 
нацеленной на исследование, разработку и вывод на 
рынок рецептурных препаратов преимущественно в 
таких терапевтических областях, как онкология, кар-
диология, нефрология и метаболизм, респираторные 
и аутоиммунные, а также редкие заболевания. Компа-
ния «АстраЗенека», базирующаяся в Кембридже (Ве-
ликобритания), представлена более чем в 100 странах, 
а ее инновационные препараты используют милли-
оны пациентов во всем мире. Следите за новостями 
компании на сайте astrazeneca.kz. 

Опыт компании «АстраЗенека»  
в области онкологии
Компания «АстраЗенека» совершает революцию в 
онкологии, стремясь к разработке препаратов, позво-
ляющих вылечить любую форму рака, используя на-
учные достижения для понимания природы рака во 
всей его многогранности, для создания, разработки 
и внедрения в практику революционных препаратов 
для пациентов.

Фокус компании сосредоточен на некоторых формах 
злокачественных новообразований, наиболее трудно 
поддающихся лечению. Именно благодаря постоян-
ным инновациям компания «АстраЗенека» создала 
одну из наиболее разнообразных линеек препаратов 
в отрасли, которые могут ускорить изменения в кли-
нической практике и преобразить опыт пациентов.

Компания «АстраЗенека» стремится переосмыслить 
лечение онкологических заболеваний и однажды ис-
ключить их из числа смертельных.

Комбинация препаратов «Имфинзи» и «Имджудо» 
одобрена в Казахстане для лечения пациентов  
с раком печени

7 февраля, 2025 г. Комбинация иммунотерапевтических препаратов дурвалумаб и треме-
лимумаб компании «АстраЗенека» зарегистрирована в Казахстане в качестве терапии 
первой линии у взрослых пациентов с нерезектабельным или метастатическим гепато-
целлюлярным раком (ГЦР). Такое решение Министерство здравоохранения Республики 
Казахстан приняло на основании результатов исследования III фазы HIMALAYA1,2.  
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Казаков:  «Исторически лишь 7% пациентов с 
распространенным раком печени доживали до 
пятилетнего рубежа. Однако результаты иссле-
дования HIMALAYA показывают, что 25% паци-
ентов, получавших комбинацию дурвалумаба и 
тремелимумаба, оставались живы спустя 4 года. 
Это дает нам надежду на то, что данная комбина-
ция станет перспективным вариантом терапии 
с благоприятным профилем безопасности». 


