
 

ΕΞΕΛΙΞΕΙΣ στη ΡΕΥΜΑΤΟΛΟΓΙΑ       
                                                                                                                     

 
 
 

Ο ρόλος των τοπικών 

διηθήσεων με 

γλυκοκορτικοειδή για 

τον πόνο στην περιοχή 

του μείζονα 

τροχαντήρα (GTPS : greater trochanteric 

pain syndrome) είναι αμφιλεγόμενος. Αν και υπάρχουν δεδομένα για βραχυχρόνια 

βελτίωση (ικανοποιητική δράση μέχρι 6 εβδομάδες) (1), πρόσφατη μελέτη στο BMJ 

έδειξε ότι ένα πρόγραμμα εκπαίδευσης και άσκησης είναι πιο αποτελεσματικό.  

 

Σύμφωνα με νεότερα δεδομένα από ειδικά σχεδιασμένη RCT μελέτη (GLUTEAL trial) 

με 46 συνολικά ασθενείς, φαίνεται ότι οι τοπικές εγχύσεις 

γλυκοκορτικοειδών ΔΕΝ υπερτερούν του εικονικού φαρμάκου 

(2):  

 δεν φάνηκαν διαφορές μεταξύ των 2 ομάδων σχετικά με την μείωση του 

πόνου στον 1 μήνα, αλλά και στους 3 ή 6 μήνες  
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Το κείμενο αποτελεί βιβλιογραφική ενημέρωση της ΕΡΕ-ΕΠΕΡΕ και όχι απαραίτητα σύσταση για την καθημέρα κλινική πράξη  

Αποτελεί επίσης εύρημα  ΜΙΑΣ ΜΟΝΟ εργασίας και όχι υποχρεωτικά θέμα κατασταλαγμένης γνώσης  

Αποτελεί τέλος ελεύθερη μετάφραση της περίληψης της δημοσιευμένης μελέτης και δεν περιέχει στοιχεία από το πλήρες άρθρο 

http://www.ere.gr/assets/files/exelixis/TROCH518.pdf

