
Το κείμενο αποτελεί ελεύθερη μετάφραση της περίληψης της δημοσιευμένης μελέτης 
και δεν περιέχει στοιχεία από το πλήρες άρθρο 

Αποτελεί επίσης εύρημα  μιας μόνο εργασίας και όχι υποχρεωτικά θέμα κατασταλαγμένης γνώσης 
Αποτελεί τέλος βιβλιογραφική ενημέρωση και όχι απαραίτητα  σύσταση για την καθημέρα κλινική πράξη  
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Κλινικά δεδομένα 6 ετών από το Corrona 

registry, όπου φαίνεται ότι σε ασθενείς με RA 

και αποτυχία σε TNF-α αναστολέα, η χορήγηση 

Rituximab σχετίζεται με μεγαλύτερη 

πιθανότητα επίτευξης  

 χαμηλής ενεργότητας νόσου / ύφεσης [για 2 ομάδες ασθενών, odds ratio for 

likelihood 1.35 (95 % CI, 0.95-1.91) και 1.54 (95 % CI, 1.01-2.35) ] και 

 βελτίωσης της φυσικής λειτουργικότητας  

σε σχέση με την επαναχορήγηση 2ου TNF-α αναστολέα, με παρόμοιο προφίλ ασφάλειας 
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