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

Αποτελεί επίσης εύρημα ΜΙΑΣ ΜΟΝΟ εργασίας και όχι υποχρεωτικά θέμα κατασταλαγμένης γνώσης

Αποτελεί τέλος ελεύθερη μετάφραση της περίληψης της δημοσιευμένης μελέτης και δεν περιέχει στοιχεία από το πλήρες άρθρο
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Υπόβαθρο – Σκοπός
• Τα κορτικοειδή χρησιμοποιούνται στη θεραπεία της ρευματοειδούς αρθρίτιδας (ΡΑ), ωστόσο

η μακροχρόνια χρήση τους μπορεί να επιπλακεί από ανεπιθύμητες ενέργειες.
• Ποιο είναι το ποσοστό διακοπής των κορτικοειδών στην πρώιμη ΡΑ και ποιοι παράγοντες

σχετίζονται με την επιτυχή διακοπή;

Μέθοδοι
• Ασθενείς από 2 treat-to-target μελέτες (BeSt με στόχο DAS < 2.4 και IMPROVED με στόσο DAS

< 1.6) αξιολογήθηκαν για όλους τους ασθενείς που έλαβαν αρχικά κορτικοειδή με συνθετικά
DMARDs

• Τα κορτικοειδή διακόπηκαν στην BeSt αν το DAS παρέμεινε < 2.4 για 28 εβδομάδες και στην
IMPROVED όταν το DAS έφτασε < 1.6

• Η διακοπή θεωρήθηκε επιτυχής αν το DAS παρέμεινε σε αυτά τα επίπεδα στην επόμενη
εκτίμηση του ασθενούς

• Εφαρμόστηκε λογιστική παλινδρόμηση για την ανεύρεση παραγόντων σχετιζόμενων με
επιτυχή διακοπή

Συμπεράσματα

• Η διακοπή των κορτικοειδών
οδήγησε σε απώλεια ελέγχου της
νόσου σε 40% των ασθενών με
πρώιμη ΡΑ

• Συνήθη χαρακτηριστικά των
ασθενών στο baseline δε μπορούν
να προβλέψουν τη διάρκεια της
θεραπείας με κορτικοειδή στη ΡΑ,
αν και το DAS τη στιγμή της
διακοπής μπορεί να αποτελέσει
χρήσιμο «οδηγό”

Αποτελέσματα
• Στη μελέτη BeSt, 40% (47/93) των ασθενών

υποτροπίασαν μετά την αρχική διακοπή, ενώ
από το υπόλοιπο 60%, το 38% ξεκίνησαν
αργότερα εκ νέου κορτιζόνη

• Στην IMPROVED, μετά τη διακοπή 39%
(158/400) υποτροπίασε, και από το υπόλοιπο
61%, το 40% αναγκάστηκε να ξεκινήσει εκ νέου
κορτιζόνη αργότερα

• Στη μελέτη IMPROVED (όχι στην BeSt), δεύτερη
απόπειρα διακοπής ήταν λιγότερο επιτυχημένη
(BeSt OR 0.71, p=0.45; IMPROVED OR 0.60,
p=0.01)

• Το χαμηλότερο DAS τόσο στο baseline όσο και
στην επίσκεψη διακοπής, και το άρρεν φύλο
(στην IMPROVED) σχετίστηκαν με επιτυχημένη
πρωτογενή διακοπή των κορτικοειδών


