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- Populacao: doentes com AR sob terapéutica biologica seguidos no Hospital

A Sociedade Portuguesa de Reumatologia (SPR) elaborou recomendacoes para
Garcia de Orta, Almada, desde o ano de 2000 e incluidos no registo nacional —

BioRePortAR

0 uso de agentes biologicos na Artrite Reumatoide (AR), que incluem critérios de

resposta para justificar a manutencao da terapéutica. A remissao € o objectivo

 Dados demograficos e clinicos (semestrais) — actividade de doenca,

mais desejavel no tratamento de doentes com AR. Esta tornou-se

potencialmente mais alcancavel com a disponibilidade de um numero cada vez terapeutica biologica

maior de varios farmacos eficazes e com um bom perfil de seguranca.  Classificaram-se o0s doentes relativamente ao cumprimento dos critérios de

resposta da SPR a terapéuticas bioldgicas em cada uma das avaliacoes.

 Utilizaram-se parcialmente os critérios de resposta - considerou-se apenas a

1. Avaliacao do cumprimento dos criterios de resposta da SPR a terapéuticas

avallacao semestral de DAS28, por auséncia de dados DAS28 aos 3 meses, de
dados de evolucao radiografica e de HAQ semestral.
- Com base na dultima avaliacao, categorizaram-se 0s doentes em remissao

biologicas por doentes com AR. | o |
(DAS28 < 2.6), baixa actividade de doenca (2.6 < DAS28 < 3.2) e doenca activa

2. Avaliacao dos doentes em remissao e caracteristicas basais associadas. | | |
(DAS28 = 3.2). Avaliaram-se factores basais associados a cada um destes

estados de actividade de doenca por analise de regressao logistica univariada.

Resultados

Tabela 1 — Caracteristicas socio-demograficas e clinicas da populacao
(105 doentes)

105 doentes
837 observacoes

4 )

[dade (anos) 56.6+13.2 Avaliacées de seguimento Exclusdes (inicio bioldgico)
Sexo femino (%) 87.6% 672 . 165 )
Duracao doenca (anos) 12.2 £ 8.4

T, e , - N p
Situacao laboral Avaliacdes de resposta SPR possivel Auséncia de DAS28

- Reformados 45.2% 409 (inicial ou de avaliacao de seguimento)

- Trabalho a tempo inteiro 37.6% - 263 /
Reforma por invalidez 14.3%
N° médio de avaliacdes 80+52 Cumprimento criterios Sem cumprimento critérios

~ AL . SPR — 233 SPR -176
Duracao terapéutica biologica (anos) 3.9+2.8
Exposicdo cumulativa terapéutica 413.9 « Para avaliacdo do cumprimento dos critérios de resposta da SPR, foram
biologica (doentes-ano) consideradas as observacdes em que era possivel avaliar a resposta e os doentes
Actividade da doenca: _ o o
L | cumpriam os critérios de resposta SPR em 57% dos casos (233 avaliacoes).
- DAS28 baseline (n = 83) 58+1.2
- DAS28 6 meses (n = 76) 42 +1.5 105 doentei‘,
837 observacoes
- DAS28 ultima avaliacao (n = 84) 40+1.3

Actividade doenca ultima avaliacao
Doenca activa

Baixa actividade

15% (n = 13) e . . A
Avaliacoes de resposta SPR sustida Auséncia de DAS?28
Remissao 12% (n = 10) possivel (inicial ou em 2 avaliacOes seguidas)
269 L 278 p
* Remissao:

55% (n = 47)

v 7% dos doentes em remissao em 2 avaliagcdes consecutivas

v Duracao média da remissao: 1.17 + 0.83 anos

v" 90% sob 1° biolégico

Avaliacoes de seguimento
para avaliar resposta sustida
547

Resposta SPR sustida
115

Y

Resposta SPR nao sustida

111

43

4 ~ e e i )
Exclusoes (inicio biologico e

observacao seguinte)
L 290 )

|

Sem resposta SPR

» Factores basais associados a doenca activa: idade (OR 1.06, 95% IC 1.02 —
1.11) e DAS28 inicial (OR 1.71, 95% IC 1.05 — 2.80).

 Factor basal associado a remissao: DAS28 inicial (OR 0.44, 95% IC 0.22 —
0.88).

» Considerando uma resposta aos critérios da SPR em 2 observacoes consecutivas,

esta fol encontrada em 43% dos casos analisaveis (115 observacoes).

Conclusoes

Os doentes encontravam-se com a doenca controlada e a cumprir critérios de resposta da SPR em um pouco mais de 50% das avaliacoes e apenas em 43% dos casos,

guando consideradas 2 avaliacdes consecutivas. A remissao mantida foi alcancada em apenas 7% dos doentes, valor inferior ao descrito nos ensaios clinicos para

farmacos bioldgicos na AR.




