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Calcitonin- bzw. Calcitonin-Gene-related-Peptide(CGRP)-
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Migrane und monatlich mindestens vier Migranetagen
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peroraler Verfligbarkeit.
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Zubereitung mit einem Herpes-simplex-Virus-1-Vektor wird
unmittelbar auf der Haut angewendet und unterstitzt die
Heilung von erkrankungsassoziierten Wunden.
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Isocitrat-Dehydrogenase-1- und -2(IDH1/2)-Inhibitor
Vorasidenib (Voranigo®) behandelt werden. Der Wirkstoff
kommt als Monotherapeutikum bei Personen mit bestimmten
IDH1- und -2-Mutationen infrage, die bislang nur chirurgische
Interventionen hatten und keine unmittelbare Strahlen- oder
Chemotherapie bendtigen.
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