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Analisis de seguridad de Jakinibs en practica clinica real en una
cohorte de 116 pacientes
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Objetivos  tomamwe  eAmCTMB  Upadactnb
. . . . Edad media 49 60 46
Evaluar en practica clinica real los EA de los JAKinibs en una cohorte de pacientes . .
Prevalencia sexo masculino 19% 18% 20%

con AR v SpA. Ademas, se analiza la adherencia a los mismos y motivos de Prevalencia sexo femenine 1% 829 30%
suspension (fallo 12 o 29, EA) Tiempo evolucién enf (afios) 8 10 11
Permanencia a 6 meses 62% 56% 27%
Mate rial y métOdOS Permanencia a 12 meses 46,6% 30,8% 0,0%
. _ _ . o Pacientes con corticoterapia 62% 64% 60%
Estudio observacional de 116 pacientes con AR o SpA en tratamiento con JAKinibis N2 biolégicos previos 23 28 4
(Tofacitinib, Baricitinib, Upadacitinib) tras fallo a diferentes farmacos (DE 2) (DE 2) (DE 3)
. . - o Pacient ion fa 62% 59% 33%
modificadores de la enfermedad sintéticos clasico (FAMEsc) o bioldgicos (FAMED). AEICIITES SLEORETIRION TaTMato
PCR media final tratamiento 17 19,97 24,200
Se analizaron los siguientes datos: caracteristicas demograficas de los pacientes, (DE 27,4075)
afios de evolucidn de enfermedad, fallos 12 0 22 y EA. VSG media final tratamiento 25 26, 44
Efectos adversos mas ITU (7) ITU (4) ITU (1)
repetidos Cefalea (5) Cefalea (2) Herpes labial y facial (1)
Herpes zoster (3) Intolerancia gastrointestinal
RESUItadOS Colico nefritico (2) (1)

Intolerancia gastrointestinal (2)

eDestaca como EA mas frecuentes con Tofacitinb: ITU (11,9%, 7 casos) y cefaleas =ranc
Taquicardia (2)

(8,5%, 5 casos). 3 casos de herpes zoster (5%) (1 recidivante) y 2 casos de
taquicardia e intolerancia gastrica (3,4%). Con Baricitnib: 2 ITU (5%) v 2 gripe A

Herpes zoster (1)
Encefalopatia por varicela (1)

Herpes zoster (3)
Candidiasis orofaringea (1)

Efectos adversos graves

(5%). 4 éxitus con Baricitnib. Con Upadacitinb: intolerancia gastrointestinal, herpes o ctus (1)

. . L. , oL, Fallo primario 29% 20% 19%
labial y facial, uveitis anterior e ITU de repeticion, 1 caso por cada evento adverso. 1o secundario 1% coy 0%
e17 fallo 12 a Tofacitinib (28,8%), 8 a Baricitinib (20%) y 3 a Upadacitinib (18,75%); 7 Exitus SARS-Cov2 (2)
fallo 22 a Tofacitinib (11,86%), 2 a Baricitinib (5%). No hubo fallo 22 con Glrc'ffﬁl()l)
Upadacitinib.
‘ReStO de rESUItadOS en tabla ad.Unta. . Tabla cruzada PERMANENCIA_6meses*Farmaco

i ° Farmaco
Conclusiones ol _ TOFA | BARI | UPA

Los efectos adversos mas frecuentes con JAKinibs son infecciones leves,
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Si 36
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17
22
39
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15

destacando con upadacitinib molestias gastrointestinales. Se observaron
efectos graves, incluyendo 3 fallecimientos por procesos virales, la mayoria en -

Tabla cruzada PERMANENCIA_12meses ‘Farmaco

Meses duracion

mayores de 65 anos. La causa mas frecuente de suspension fueron los fallos al
tratamiento. Es necesario continuar con estudios observacionales para tratar
de estratificar y perfilar el riesgo de infeccidon en pacientes que van a iniciar

JAKinibs.
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