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Συνδυαστική θεραπεία αντι-TNFs 
και κορτικοστεροειδών: 

επιπλέον κίνδυνος;

Γ.Π.Καμπάκης
Ρευματολόγος



  

Σύγκρουση συμφερόντων

Γ.Π. Καμπάκης

καμία σύγκρουση συμφερόντων
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Λοιμώξεις

 Μυκοβακτηριδιακές Αναπνευστικό
Άτυπα μυκοβακτηρίδια Δέρμα
Μυκητησιακές Ουροποιητικό
Ευκαιριακές
Ιογενείς (VZV, HBV, HCV, HIV)
Μικροβιακές

Υποκείμενη νόσο (είδος/ βαρύτητα/ ενεργότητα)

Φαρμακευτική αγωγή
DMARD
αντιTNFa
Κορτικοειδή

Δόση (παρούσα/ συνολική)
Διάρκεια

RCT
Μελέτες παρατήρησης

Μετα ανάλυση



  

DMARD λοιμώξεις



  

DMARD+ΚΣ λοιμώξεις 



  

TNF λοιμώξεις



  

TNF λοιμώξεις



  

TNF+ΚΣ λοιμώξεις

ΡΑ ΦΝΕ ΨΑ

5mg 1.32 1.09 1.15

5-10 1.78 0.93 2.01

>10mg 2.95 1.38 2.77



  



  



  



  

● Σύμφωνα με το μοντέλο, 
σε νέο ασθενή που λαμβάνει πάνω από 
7,5mg πρεδνιζολόνης ο συνολικός κίνδυνος 
εμφάνισης λοίμωξης μειώνεται μετά την 
έναρξη χορήγησης αντιTNF εφόσον αυτή 
επιτρέψει την διακοπή λήψης ΚΣ



  

ΚΣ λοιμώξεις



  

0.97 (95%CI 0.69 1.36)



  

1.67 (95%CI 1.49 1.87)



  

ΚΣ λοιμώξεις

+ Η χρήση ΚΣ αυξάνει τον κίνδυνο λοιμώξεων
+ Ιδιαίτερα η παρούσα και η πρόσφατη δόση
+ λιγότερο η αθροιστική δόση πέραν της διετίας



  

ΚΣ λοιμώξεις



  

ΚΣ λοιμώξεις



  

TNF + ΚΣ λοιμώξεις



  



  



  

Συμπερασματικά...
+

Υποκείμενη νόσο (είδος/ βαρύτητα/ ενεργότητα)

Φαρμακευτική αγωγή
DMARD
αντιTNFa
Κορτικοειδή

Δόση (παρούσα/ συνολική)
Διάρκεια
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