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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

Σκοπός – Μέθοδοι
• Υπάρχει σημαντική ετερογένεια στην επισήμανση, τη διάγνωση και τη θεραπεία ενηλίκων με

στείρα φλεγμονή των οστών. Αναπτύχθηκαν συστάσεις από ειδικούς σχετικά με τον ορισμό της
νόσου, τη διάγνωση και τη θεραπεία αυτής της σπάνιας πάθησης.

• Συστηματική βιβλιογραφική ανασκόπηση και βαθμολόγηση των συστάσεων, ανάπτυξη και
αξιολόγηση αποδεικτικών στοιχείων, δύο έρευνες Delphi και πολλαπλές συναντήσεις από μια
διεπιστημονική ομάδα εμπειρογνωμόνων και εκπροσώπους ασθενών.

Συμπεράσματα

• Αυτές οι συναινετικές
συστάσεις ειδικών έχουν
σκοπό να υποστηρίξουν τους
επαγγελματίες υγείας
παγκοσμίως στη φροντίδα τους
για ενήλικες με CNO. 

• Θέτουν επίσης τις βάσεις για
τη δημιουργία διεθνών
μητρώων ασθενών,
μεταφραστικών ερευνητικών
γραμμών και πολυκεντρικών
δοκιμών, τα οποία απαιτούνται
στο άμεσο μέλλον.

Αποτελέσματα
• Αναπτύχθηκε ένας συναινετικός ορισμός της νόσου και

ο όρος «χρόνια μη βακτηριακή οστείτιδα» (CNO) 
προτείνεται για να περιγράψει ενήλικες με στείρα
φλεγμονή των οστών.

• Για την αρχική απεικονιστική αξιολόγηση ενηλίκων με
υποψία CNO, η ομάδα συνιστά μαγνητική τομογραφία
ή ενναλακτικά PET-CT. Η απεικόνιση ολόκληρου του
σώματος κατά την αρχική αξιολόγηση μπορεί να
εξεταστεί για διαγνωστικούς και προγνωστικούς
σκοπούς.

• Η προτεινόμενη θεραπεία πρώτης γραμμής σε ενήλικες
με ενεργό CNO περιλαμβάνει μη στεροειδή
αντιφλεγμονώδη φάρμακα/αναστολείς
κυκλοοξυγενάσης 2.

• Η θεραπεία δεύτερης γραμμής αποτελείται κατά
προτίμηση από ενδοφλέβια διφωσφονικά ή
διαφορετικά αναστολείς του TNFα. Η επιλογή μεταξύ
τους θα πρέπει να εξατομικεύεται, λαμβάνοντας
υπόψη την παρουσία πρόσθετων φλεγμονωδών
χαρακτηριστικών.

• Το πάνελ συζητά περαιτέρω τα μέτρα έκβασης, την
παρακολούθηση και τη διαχείριση ανεπιθύμητων
συμβάντων και επιπλοκών.
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