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uspex医药公司刚刚宣布了First-HD, Arc-HD 两项临床试验的结果. 这些试验的目的是测
试改良版的亨廷顿舞蹈症药物丁苯那嗪，该药物被用于减少不必要的动作。测试结果表

明，Auspex的药物比丁苯那嗪在治疗运动过度方面更有优势。

丁苯那嗪丁苯那嗪
丁苯那嗪在1950年代由霍夫曼-罗氏公司研发。自从60年代开始，医生们发现这种药物在处理过度
运动方面看起来有效，这种所谓的舞蹈症状在很多亨廷顿舞蹈症患者身上都出现过。

SD-809包含氘（右）而不是普通的氢（左）。氘比较重因为它有一个多余的中子，图中黄色的就
是。产生的结果就是药物在身体里代谢的速度减缓。

基于这些结果，丁苯那嗪在1971年在英国被批准用于治疗亨廷顿舞蹈症。其他国家也在接下来的40
年里逐渐赶上，终于在2008年美国批准了丁苯那嗪。 这些批准给HD患者和治疗医生提供了更多选
择权。

丁苯那嗪现在被广泛地用于治疗亨廷顿舞蹈症的特殊症状。这不能完全治愈亨廷顿舞蹈症，也不能

减缓疾病的进程，但对有些病人是很有帮助的。
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既然丁苯那嗪已经有这么久的历史了，Auspex医药公司还能出什么新花样呢？基本上，他们让改良
丁苯那嗪变成了有趣的化学把戏。

丁苯那嗪的一个主要问题是它会从血流里很快地被排出。医药研究人员称之为短半衰期。 也就是很
多病人需要每天服用3次甚至4次药。 血液里的药物浓度会在服药的时候快速升高， 然后随着身体排
除药物，浓度降低。

较高的血液药物浓度会导致副作用，低的浓度又无法有效地控制舞蹈症状。 而且每天多次服用也会
很麻烦。

如果我们可以减缓身体排出药物的速度，人们就不用每天吃好多次药，血液里的药物浓度也会更稳

定。这可不是只图方便，血液里的药物浓度稳定让病人吃更少剂量的药，效果更好。

“简单地说，简单地说，SD-809有效，它降低亨廷顿舞蹈症患者的过度运动，这是很重要的一步。有效，它降低亨廷顿舞蹈症患者的过度运动，这是很重要的一步。 ”

但是要怎样才能减缓药物代谢的速度呢？我们的身体很擅长处理吸收的化学物质， 保护我们不受饮
食中的有毒物质的伤害。但是现在，我们想说服我们的身体让丁苯那嗪待久一点。

Auspex制药正在测试一个有趣的解决办法。 他们将丁苯那嗪里的氢替换成另一种稍重一点的氢。
这个叫氘的重氢在自然中有少量的存在， 大概一万个氢原子里有一个重氢。氘和氢很类似。丁苯那
嗪依然会在大脑中发挥作用，但由于重氢，化学反应被稍稍减缓了， 所以药物在身体里的时间就被
延长了。

简单地说， Auspex医药通过让身体里的垃圾处理系统更难抓住丁苯那嗪， 来稍稍调整丁苯那嗪，
给它更多时间来帮助大脑。

两个实验和结果两个实验和结果
在这个新方法的鼓励下, Auspex 医药和亨廷顿舞蹈症研究集团开展了新版本丁苯那嗪的实验，命名
为SD-809.

First-HD的研究目标是SD-809 是否对目前没有服用丁苯那嗪的病人的过度运动有效。来自美国和
加拿大的90名病人， 45位病人接收了药物治疗，另外45位服用了安慰剂。研究人员花了8个星期找
出对每个病人最有效的药物计量，之后病人持续用药四个星期。这个实验的剂量是每天两次，而不

是像丁苯那嗪一天三到四次。

这种双盲实验是测试药物的最好方法。 并且经测试SD-809 有效. 像丁苯那嗪一样, SD-809 减少亨
廷顿舞蹈症病人的过度运动， 这是非常重要的第一步。
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Auspex医药希望 SD-809会顺利进行因为长期有效的药物意味着每天更少的剂量。或许提供对过度
运动的更好控制和更少的副作用。

Auspex医药希望 SD-809会顺利进行因为长期有效的药物意味着每天更少的剂量。或许提供对过度
运动的更好控制和更少的副作用。

由于很多病人都已经在服用丁苯那嗪，他们也许想在SD-809批准之后换药，另一个叫 Arc-HD的实
验也开始了。这个实验的目的是测试从丁苯那嗪换成 SD-809是不是安全的,并且新药是否会在病人
换药之后持续有效。

Arc-HD 的研究结果也是很积极的，从服用丁苯那嗪转换成 SD-809的病人没有严重的不良反应，并
且新药持续有效. 这意味着如果新药物上市后，病人可以安全地由服用丁苯那嗪转化成服用 SD-
809。

研究人员对SD-809的安全性能也很感兴趣。 服用丁苯那嗪的病人通常会经历嗜睡，躁动不安，焦
虑和抑郁。抑郁症是亨廷顿舞蹈症里的一个让人特别关心的问题，因为亨廷顿舞蹈症病人会有较高

的患抑郁症的比率。如果新药让这个情况恶化， 问题就严重了。

在 First-HD和 Arc-HD 研究的较短期结果中, 只观察到了相对较少的副作用. SD-809没有增加抑郁
和焦虑，然而嗜睡发生地更频繁了。这些结果的有限性在于测试病人的人数较少（81人）， 治疗的
周期也只有几个星期。

为了解决长期安全的问题，Auspex医药和亨廷顿舞蹈症研究集团目前正在进行一个长达一年的安全
学习，实验对象 First-HD 和 Arc-HD 研究的病人. 我们将会看到SD-809的副作用是否是持续的。

现在呢？现在呢？
“一经批准，一经批准，SD-809 就可以为亨廷顿舞蹈症的医生和患者提供更多的选择。就可以为亨廷顿舞蹈症的医生和患者提供更多的选择。 ”

Auspex医药宣布他们将会在2015年给食品药品监督管理局提交一份新的药物申请。这将会迎来这种
药物在亨廷顿舞蹈症患者身上的使用，Auspex医药希望尽快完成这个过程。

与此同时，还有很多来自First-HD 和Arc-HD 研究的数据需要进一步分析，现在我们只有一份新闻
发布。 Auspex医药和亨廷顿舞蹈症研究集团都将会以不同的方式研究这些数据，试图更好地理解
SD-809 是如何对病人起作用的。敬请关注HDBuzz,我们还会有更多的更新。
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结论是什么？结论是什么？
ARC-HD 和FIRST-HD t的研究结果证明SD-809可以成为控制亨廷顿舞蹈症过度运动的有用工具。
值得记住的是研制这个药是为了控制症状而不是彻底治愈。一经批准，SD-809 就可以为亨廷顿舞
蹈症的医生和患者提供更多的选择。

这些研究不说明SD-809比丁苯那嗪总体上要好,或者有更少的副作用。 目前我们只能说在重要的方
面，它不比丁苯那嗪差。

如果这个新药被许可，另外的未知因素会是成本。 额外的方便和可能的药物稳定性优势让药物的价
格上升吗？这些都还有待进一步观察， 劝服医疗组织成本是公正的也不是件容易的事。

这些实验的另外一个重要结果是，它再一次证明了亨廷顿舞蹈症社区能接受新的疗法。我们对将来

很乐观，因为病人，他们的家庭，医生以及制药公司都能在一起通力合作。

作者没有利益冲突需要申明 想了解更多关于本站公开制度的信息，请看常见问题解答。

此文还没有被翻译，它是以原文发表的语言刊登的，我们正在尽快翻译所有内容。
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