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Το secukinumab 

(anti-IL17A) στην 

δόση των 150 mg 

φαίνεται να είναι 

αποτελεσματικό 

στην βελτίωση 

σημείων και 

συμπτωμάτων όπως και 

στην ενεργότητα της νόσου ασθενών με ΡΑ, ανθεκτική σε TNF 

αναστολείς, η βελτίωση όμως αριθμητικά είναι μεγαλύτερη με το abatacept. 

 Τα ευρήματα βασίζονται σε φάσης ΙΙΙ μελέτη με 551 ασθενείς, οι οποίοι τυχαιοποιήθηκαν 

σε SC secukinumab (150 mg ή 75 mg, μετά από δόση IV 

φόρτισης), abatacept ή placebo :  

 ACR20 απόκριση την 24η εβδ  ήταν 30.7% για 

secukinumab 150 mg (P = 0.0305), 28.3% για το 

secukinumab 75 mg (P = 0.0916), 42.8% για το 

abatacept και 18.1% για το  placebo 
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