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Το κείμενο αποτελεί βιβλιογραφική ενημέρωση της ΕΡΕ-ΕΠΕΡΕ και όχι απαραίτητα σύσταση για την καθημερινή κλινική πράξη

Αποτελεί επίσης εύρημα ΜΙΑΣΜΟΝΟ εργασίας και όχι υποχρεωτικά θέμα κατασταλαγμένης γνώσης

Αποτελεί τέλος ελεύθερη μετάφραση της περίληψης της δημοσιευμένης μελέτης και δεν περιέχει στοιχεία από το πλήρες άρθρο

Υπόβαθρο – Σκοπός
• Δεν υπάρχουν επαρκή δεδομένα που να επιτρέπουν μια τεκμηριωμένη επιλογή της

επακόλουθης θεραπείας με τροποποιητικά της νόσου αντιρευματικά φάρμακα (DMARD) για
ασθενείς που εχουν διακόψει τη θεραπεία με αναστολείς Janus Κινασών (JAKi).Σκοπός της
μελέτης είναι η εκτίμηση της αποτελεσματικότητα της θεραπείας με αναστολέα TNF (TNFi)
έναντι του επόμενου JAKi και έναντι βιολογικού DMARD (bDMARD) με άλλο τρόπο δράσης
(OMA), σε ασθενείς με ΡΑ που είχαν λάβει προηγουμένως θεραπεία με JAKi.

Μέθοδοι
• Ασθενείς με ΡΑ από το Ελβετικό μητρώο ασθενών που αστόχησαν σε θεραπεία με JAKi,

συμπεριλήφθηκαν σε αυτήν την προοπτική κοόρτη παρατήρησης. Το καταληκτικό σημείο ήταν η
σύγκριση της παραμονής στη θεραπεία μεταξύ των TNFi, OMA bDMARD ή JAKi.

Συμπεράσματα
• Σε συνθήκες καθημερινής κλινικής

πρακτικής, ασθενείς με ΡΑ που
διέκοψαν τη θεραπεία με ένα JAKi,
παρέμειναν περισσότερο διάστημα
στην επόμενη θεραπεία όταν αυτή
ήταν ένας άλλος JAKi παρά TNFi.

• Η μετάβαση σε ένα δεύτερο JAKi
φαίνεται μια αποτελεσματική
θεραπευτική επιλογή.

Αποτελέσματα
• Συμπεριλήφθηκαν 400 θεραπευτικά σχήματα

με JAKi, με επακόλουθη αλλαγή σε άλλο JAKi,
TNFi ή OMA bDMARD.

• Η συνολική διατήρηση στη θεραπεία ήταν
υψηλότερη στους ασθενείς που άλλαξαν σε
άλλο JAKi σε σύγκριση με το TNFi, και
συγκρίσιμη με το OMA bDMARD .
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