
 
Το κείμενο αποτελεί βιβλιογραφική ενημέρωση της ΕΡΕ-ΕΠΕΡΕ και όχι απαραίτητα σύσταση για την καθημέρα 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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Σε σχέση με επιλογές όπως 

το adalimumab ή άλλα 

csDMARDs, η χορήγηση 

sarilumab (αναστολέας 

υποδοχέα IL-6) 

φαίνεται να σχετίζεται 

με μεγαλύτερη μείωση 

στην HbA1c ασθενών με 

ΡΑ & ΣΔ και κάτι τέτοιο 

είναι ανεξάρτητο από τις 

αντι—φλεγμονώδεις 

δράσεις του φαρμάκου  

 

 

  

 

Τα ευρήματα βασίζονται με ανάλυση (post hoc analyses) 3 

RCTs : 

• Οι ασθενείς με ΡΑ & ΣΔ είχαν μεγαλύτερη ενεργότητα 

νόσου σε σχέση με ασθενείς με ΡΑ χωρίς ΣΔ  

• Στις 24 εβδομάδες παρακολούθησης, σε ασθενείς με ΣΔ 

ή/και HbA1c >7 %, φάνηκε μεγαλύτερη μείωση στην 

HbA1c με sarilumab, σε σχέση με το εικονικό φάρμακο ή 

το adalimumab  

• Δεν φάνηκε συσχέτιση, ούτε μεταξύ των μεταβολών 

στην HbA1c και των μεταβολών σε CRP ήDAS28 , ούτε 

μεταξύ των μεταβολών της HBA1c και της αρχικής δόσης 

γλυκοκορτικοειδών 
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ΠΑΡΟΜΟΙΑ ΑΡΘΡΑ ΣΤΙΣ ΕΞΕΛΙΞΕΙΣ  

MTX στη ΡΑ & ΣΔΙΙ (ανασκόπηση) 

https://arthritis-research.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13075-020-02229-5?sap-outbound-id=D145D914413AD2762E11198D544F7D8D3B2F2D50&utm_source=hybris-campaign&utm_medium=email&utm_campaign=000_MKQ5584_0000007803_SRCL_AWA_MK01_GL_13075_eToc_Nov20&utm_content=EN_internal_17565_20201110#citeas
https://www.ere.gr/assets/files/exelixis/MTXDM720.pdf

