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Kemoterapi

* Traditionel/systemisk
« Rammer bade kraeftceller og raske celler der deler sig
* Bivirkninger og ofte begraenset effekt

* Malrettet (antistof-laegemiddel konjugater)
* Behandling rettet mod target pa kreeftcellens overflade
* Feerre bivirkninger og stgrre effekt
* Godkendt til behandling af flere kraeftformer



Malrettet kemoterapi med
antistof-laeagemiddel konjugater
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Megalin

Receptor pa celleoverfladen
Transport af molekyler ind i celler
Findes pa fa raske celler
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Forekomst af megalin i kraeft
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Rasmussen et al., Cancers, 2023

The Cancar Ganoma Atkas
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Lungehindekraeft

Gennemsnitlig levetid 12-18 maneder
150 tilfeelde per ar i Danmark (asbest)
Meget svaere syptomer

Fa effektive behandlingsmuligheder
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Megalin i lungehindekraeft

Rasmussen et al., manuskript under udarbejdelse, 2025



Kan vi udnytte megalin til at malrette
kemoterapien til kraeftcellerne?



Udvikling af antistoffer mod megalin

Immunisering Hybridoma ELISA

/é’}) Splenocytter Y 4 ,

Q00080

Oprenset human Monoklonale
P~ g antistoffer mod megalin
megalin (@) Screen for binding -
? “»“ til megalin (n=68)
Myelom
cellelinie

| samarbejde med Monoclonal Antibody Center Denmark (MADE) pa SDU



Targetering til kraeftceller med megalin

Megalin antistof M134

Fluorofor \ ‘.'.‘ . .
(AlexaFluor 647) N \ ® Megalin antistof
’ AF647
Kraeftceller
® Celleoverflade
MHC | FITC

Rasmussen et al., European Patent Application No. 24163831.1, 2024



Drab af kraeftceller med megalin
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mod megalin

Duocarmycin SA
(DNA-skadende)

Rasmussen et al., European Patent Application No. 24163831.1, 2024

IgG1 ADC (kontrol)
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Hvad er naeste skridt?

* Fremstille og udvikle af antistof-lzegemiddel konjugater
* Test pa lungehindekreeftceller

* Valg af leegemiddelkandidat til klinisk udvikling
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