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158 ασθενείς με 

ενεργό αξονική SpA 

τυχαιοποιήθηκαν 

σε θεραπεία 28 

εβδ με infliximab  

5 mg/kg + NPX 

(naproxen) 1000 

mg/ημ ή  

PBO+NPX 1000 

mg/ημ (1)  

 Στις 28 εβδομάδες, ΚΑΙ  στις 2 ομάδες φάνηκε σημαντική μείωση της φλεγμονής 

στην MRI (ΣΣ και ιερολαγονίων), πιο εμφανής στην ομάδα υπο αντι-TNF (spine 

osteitis change scores -2.9±5.1 in the IFX+NPX group vs. -2.0±4.2 in the PBO+NPX 

group, p<0.001; SIJ osteitis change scores -4.3±5.2 in the IFX+NPX group vs. -3.9±3.7 

in the PBO+NPX group, p=0.003)  

 Και στις 2 ομάδες παρατηρήθηκε σημαντική  αύξηση της λιπώδους εκφύλισης 

(fatty lesions)* , χωρίς διαφορές μεταξύ των 2 ομάδων 

*ΣΧΟΛΙΟ : η λιπώδης εκφύλιση έχει συσχετισθεί με ανάπτυξη νέων συνδεσμοφύτων (2) 
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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 


