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Σκοπός:  Το υψηλό ποσοστό υποτροπής του συστηματικού 
ερυθυματώδους λύκου (ΣΕΛ) αποτελεί μία σύγχρονη πρόκληση.  Ιδιαίτερα 
σε μη ανταποκρινούμενους ασθενείς η νεφρική συμμετοχή στον ΣΕΛ 
απαιτεί νέες θεραπευτικές στρατηγικές. Μελέτες παρατήρησης έχουν 
προτείνει ως αποτελεσματικό μέτρο το rituximab (RTX).   Σκοπός της 
μελέτης ήταν η εκτίμηση της αποτελεσματικότητας από τη χρήση RTX σε 
ασθενείς με νεφρίτιδα του λύκου, ανθεκτικούς από τη χρήση άλλων 
θεραπειών.   

Yλικό-Μέθοδοι:  Μελετήθηκαν αναδρομικά 31 ασθενείς (26 γυναίκες) με 
μέση ηλικία 41 έτη (εύρος:  24-64).  Όλοι οι ασθενείς είχαν ιστολογικά 
τεκμηριώμενη νεφρίτιδα του ΣΕΛ, ήταν ανθεκτικοί στην συμβατική 
ανοσοκατασταλτική αγωγή και ακολούθως έλαβαν RTX.  Το πρωτόκολλο 
θεραπείας περιλάμβανε δύο δόσεις 500mg RTX  ενδοφλεβίως σε διάστημα 
15 ημερών.   Καταγράφηκαν και συγκρίθηκαν πριν την έναρξη της 
θεραπείας και στους 3, 6, 12 μήνες μετά,  οι τιμές της κρεατινίνης (Cr, 
μmol/l), της λευκωματουρίας (albumin/creatinine, ACR, mg/mmol), anti-ds 
DNA, C3,C4.   

Aποτελέσματα:  H νεφρική λειτουργία καθόλη τη διάρκεια της μελέτης 
παρέμεινε σταθερή (Cr: 125,4±85,25 SD πριν και Cr: 128,31±105,24 SD 
μετά από 12 μήνες).  Πριν την έναρξη RTX η μέση τιμή λευκωματουρίας 
ήταν ACR:  258,56 και μειώθηκε σημαντικά μέχρι τους 12 μήνες (ACR 3 
μηνών:  175,52±145,36 , p<0,05, ACR 6 μηνών:  141,65±130,77 , ACR 12 
μηνών:  100,47±111,34 ). 10 ασθενείς είχαν ACR<70 μετά από 12 μήνες.  
Ο τίτλος anti-ds DNA από 524,63±777,83  μειώθηκε σημαντικά σε 
85,62±48,63, p<0,05  Παράλληλα, ανέβηκε σημαντικά ο τίτλος του C4 
(0,14 πριν, 0,22 μετά 12 μήνες) και του C3 (0,79 πριν, 1,02 μετά 12 
μήνες).  4 ασθενείς εμφάνισαν παρενέργειες και από αυτούς 2 διέκοψαν 
την αγωγή.  20 ασθενείς, 12 μήνες μετά τη θεραπεία με RTX, είχαν 
σημαντική βελτίωση στο κλινικό τους σύνδρομο. 

Συμπεράσματα:   H χρήση RTX μπορεί να  είναι μία σχετικά ασφαλής και 
αποτελεσματική επιλογή σε ασθενείς με νεφρίτιδα του λύκου χωρίς 
ικανοποιητική ανταπόκριση στην κλασική θεραπεία. 
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