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Αποτελεί επίςησ εφρημα  μιασ μόνο εργαςίασ και όχι υποχρεωτικά θζμα καταςταλαγμζνησ γνϊςησ 
Αποτελεί τζλοσ βιβλιογραφική ενημζρωςη και όχι απαραίτητα  ςφςταςη για την καθημζρα κλινική πράξη 

 

EREnews          
                                                                                                                     

 
 

 

  
 

Προοπτική μελζτη ςε 77 αςθενείσ (ΡΑ και SpA) υποψήφιουσ για αντι-TNF-α θεραπεία, με 

πλήρη κλινικό, ηλεκτροφυςιολογικό ζλεγχο και MRI εγκεφάλου & ΑΜ΢΢ πριν και 18 μήνεσ 

μετά την ζναρξη τησ βιολογικήσ αγωγήσ  

 2 αςθενείσ δεν ζλαβαν ποτζ αντι-TNF-α θεραπεία λόγω ευρημάτων ςτην αρχική 

MRI εγκεφάλου, ςυμβατϊν με απομυελινωτική νόςο . Έτςι 75 αςθενείσ ζλαβαν 

θεραπεία  (38 infliximab, 19 adalimumab, 18 etanercept) 

 3 αςθενείσ (3/75 , 4%) ανέπτυξαν νευρολογικοφ τφπου ανεπιθφμητα ςυμβάματα : 

ζνασ με πάρεςη προςωπικοφ ςε ζδαφοσ απομυελινωτικήσ νόςου και πλήρη φφεςη 

με διακοπή αγωγήσ και ϊςεισ ςτεροειδϊν, ο δεφτεροσ με οπτική νευρίτιδα και ο 

τρίτοσ με εικόνα περιφερικήσ νευροπάθειασ κάτω άκρων. Αμφότεροι βελτιϊθηκαν 

με διακοπή τησ αντι-TNF-α αγωγήσ 
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