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REVENDICATIONS

1. Antagoniste de FcRn a utiliser dans le traitement
de pemphigus chez un sujet en ayant besoin, dans lequel

(1) le sujet souffre

(a) d’un pemphigus nouvellement diagnostiqué,
(b) d’un pemphigus récurrent, ou
(c) d’un pemphigus réfractaire,

(ii) 1l’antagoniste de FcRn est constitué d’une région
Fc wvariante, dans lequel ladite région Fc variante est
constituée de deux domaines Fc gqui forment un homodimeére,
et dans lequel la séquence d’acides aminés de chacun des
domaines Fc est sélectionnée dans le groupe constitué de
SEQ ID NO : 1, SEQ ID NO : 2 et SEQ ID NO : 3, et

(iii) 1l"antagoniste de FcRn est administré en
association avec un corticostéroide et le corticostéroide
est a une dose <0,5 mg de prednisone/kg/jour ou équivalent.

2. Antagoniste de FcRn a utiliser selon la
revendication 1, dans lequel le pemphigus comprend un
pemphigus vulgaire (PV), un pemphigus foliacé (PF), ou a la
fois PV et PF, et/ou

dans lequel le sujet présente un pemphigus 1léger,
modéré ou sévere comme classé par Pemphigus Disease Area
Index (PDAI).

3. Antagoniste de FcRn a utiliser selon la
revendication 1 ou la revendication 2, dans lequel
l"antagoniste de FcRn est administré une fois par semaine
ou toutes les deux semaines Jjusqu’a ce qu’une maitrise de
la maladie ou gu’une rémission compléte soit obtenue.

4. Antagoniste de FcRn a utiliser selon 1" une
quelconque des revendications 1 a 3, dans lequel
l"antagoniste de FcRn est administré par voie intraveineuse
a une dose de 10 mg/kg a 30 mg/kg une fois par semaine ou
toutes les deux semaines,

facultativement, dans lequel 1l’antagoniste de FcRn est
administré par voie intraveineuse a une dose de 10 mg/kg

une fois par semaine ou toutes les deux semaines,
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ou facultativement, dans lequel 1’antagoniste de FcRn
est administré par voie intraveineuse a une dose de
25 mg/kg une fois par semaine ou toutes les deux semaines.

5. Antagoniste de FcRn a utiliser selon 17 une
quelconque des revendications 1 a 3, dans lequel
17 antagoniste de FcRn est administré par voie sous—cutanée
a une dose fixe de 750 mg a 3 000 mg une fois par semaine
ou toutes les deux semaines,

facultativement, dans lequel 1’antagoniste de FcRn est
administré par voie sous—cutanée a une dose fixe de
1 000 mg ou 2 000 mg une fois par semaine ou toutes les
deux semaines,

ou facultativement, dans lequel 1’antagoniste de FcRn
est tout d’abord administré par voie sous—cutanée a une
dose fixe d’environ 1 000 mg deux fois le méme jour.

6. Antagoniste de FcRn a utiliser selon la
revendication 5, dans lequel 1’antagoniste de FcRn est co-
formulé avec une hyaluronidase et administré par voie sous-
cutanée.

7. Antagoniste de FcRn a utiliser selon 17 une
quelconque des revendications 1 & 6, comprenant en outre
1l’administration d’une dose dégressive de corticostéroide
aprés gqu’une maltrise de la maladie ou une rémission
compléete a été obtenu.

8. Antagoniste de FcRn a utiliser selon 17une
quelconque des revendications 1 a 7, dans lequel la dose
dégressive de corticostéroide commence a <0,5 mg de
prednisone/kg/jour ou équivalent, ou dans lequel la dose
dégressive de corticostéroide commence a une dose de 10 mg
de prednisone/Jjour ou équivalent.

9. Antagoniste de FcRn & utiliser selon 17une
quelconque des revendications 1 a 8, dans lequel la
diminution de corticostéroide est initiée environ 1 mois,
environ 3 semaines, environ 2 semaines ou environ 1 semaine
apres administration de la dose initiale d’antagoniste de
FcRn.
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10. Antagoniste de FcRn a utiliser selon 1’une
quelcongue des revendications 1 a 9, dans lequel une
réduction de la dose initiale ou dégressive ultérieure peut
avoir lieu chaque mois, toutes les 3 semaines, toutes les
2 semaines, ou chaque semaine.

11. Antagoniste de FcRn a wutiliser selon 1’une
quelconque des revendications 1 & 10, dans lequel 1la
diminution de <corticostéroides comprend une réduction
d’environ 0,5 mg de prednisone/kg/Jjour ou équivalent,
d’environ 0,25 mg de prednisone/kg/Jjour ou équivalent, ou
d’environ 0,1 mg de prednisone/kg/jour ou équivalent.

12. Antagoniste de FcRn a wutiliser selon 1’une
quelcongue des revendications 1 a 11, dans lequel le
corticostéroide est un corticostéroide systémique.

13. Antagoniste de FcRn a wutiliser selon 1’une
quelconque des revendications 1 a 12, dans lequel
1"antagoniste de FcRn est administré dans une phase
d’induction et une phase de consolidation, dans lequel

(1) pendant la phase d’induction, 1’antagoniste de
FcRn est administré une fois par semaine ou toutes les deux
semaines et un corticostéroide est administré & une dose de
<0,5 mg de prednisone/kg/jour ou équivalent Jusqu’ a
maitrise de la maladie, et

(ii) pendant la phase de consolidation, la dose de
17 antagoniste de FcRn est réduite ou l’intervalle de dosage
de 1l’antagoniste de FcRn est allongé, et/ou la dose de
corticostéroide est diminuée ou 1l’intervalle de dosage de
corticostéroide est allongé, jusqu’a une dose ou un
intervalle de dosage de fin de consolidation efficace pour
éviter 1l’apparition de nouvelles lésions.

14. Antagoniste de FcRn a utiliser selon la
revendication 13, comprenant en outre une ©phase de
conservation, dans lequel

(1iii) pendant la phase de conservation, la dose ou

l7intervalle de dosage de fin de consolidation de
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1l7antagoniste de FcRn et/ou de la prednisone ou éguivalent
est prolongé Jjusqu’a disparition compléte de lésions.

15. Antagoniste de FcRn a utiliser selon la
revendication 13 ou la revendication 14, dans lequel
pendant la phase d’induction, 1l’antagoniste de FcRn est

(i) administré par voie intraveineuse a une dose de
10 mg/kg a 30 mg/kg,

(ii) administré par voie intraveineuse a une dose de
10 mg/kg,

(iii) administré par voie intraveineuse a une dose de
25 mg/kg,

(iv) administré par voie sous—cutanée a une dose fixe
de 750 mg & 3 000 mg, ou

(v) administré tout d’"abord par voie sous—cutanée a
une dose fixe d’environ 1 000 mg deux fois le méme jour.

16. Antagoniste de FcRn a wutiliser selon 1’une
quelconqgue des revendications 1 a 15, dans lequel le sujet

(1) souffre de pemphigus réfractaire,

(ii) souffre de ©pemphigus vulgaire nouvellement
diagnostiqué, avec un score Pemphigus Disease Area Index
(PDAI) de 215,

(iii) souffre de pemphigus vulgaire récurrent,

(iv) souffre de pemphigus foliacé nouvellement
diagnostiqué, avec un score Pemphigus Disease Area Index
(PDAI) de 215,

(v) souffre de pemphigus foliacé récurrent,

(vi) est réfractaire au rituximab, et/ou

(vii) est intolérant aux corticostéroides.

17. Antagoniste de FcRn a wutiliser selon 1’une
quelconque des revendications 1 a 16, comprenant en outre
l’administration au sujet d’un agent appauvrissant les
lymphocytes B,

facultativement dans lequel 1l’agent appauvrissant les

lymphocytes B est du rituximab.
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