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Το θέμα της χορήγησης 

TNFi σε ασθενείς με 

ιστορικό καρκίνου 

αποτελεί ιδιαίτερο 

δίλημμα.  

Στην συγκεκριμένη 

μελέτη εκτιμήθηκε ο 

κίνδυνος επανεμφάνισης 

καρκίνου σε ασθενείς με ΡΑ στους οποίους έγινε έναρξη TNFi μετά από διάγνωση 

καρκίνου, σε σύγκριση με «ανάλογους» ασθενείς με ΡΑ (matched) και ίδιου τύπου καρκίνο, 

οι οποίοι όμως δεν έλαβαν ποτέ βιολογικό: 

 μεταξύ 467 ασθενών που έλαβαν TNFi (κατά μέσο όρο 7.9 χρόνια μετά τη 

διάγνωση του καρκίνου) παρουσιάστηκαν 42 περιστατικά υποτροπής καρκίνου (9%, 

σε διάστημα 5,3 έτη παρακολούθησης)  

 στην ομάδα ελέγχου (2164 ασθενείς) : 155 περιστατικά υποτροπής καρκίνου (7,2% , 

σε διάστημα παρακολούθησης 4,3 ετών) (HR, 1.06 [95% CI, 0.73 - 1.54) 

Παρόμοιος φάνηκε και ο κίνδυνος σε υπο-αναλύσεις σχετικά με βάση την σταδιοποίηση 

του καρκίνου ή το χρονικό διάστημα έναρξης TNFi μετά τη διάγνωση του καρκίνου.  

  

Αν και σχολιάστηκε το γεγονός ότι ασθενείς με καλύτερη πρόγνωση καρκίνου ίσως ήταν 

αυτοί που πιο εύκολα εκτέθηκαν στη συνέχεια σε TNFi (channeling bias), οι συγγραφείς 

καταλήγουν ότι η χορήγηση TNFi σε ασθενείς με ΡΑ δεν σχετίζεται με υποτροπή καρκίνου. 
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