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Η συνηθέστερη μορφή πρωτοπαθούς ΣΝ

Ιστολογική εικόνα: Μεσαγγειακή υπερπλασία, Εναποθέσεις IgA, C3, IgG

Ευρύ φάσμα κλινικών εκδηλώσεων 

(μικρο-, μακροσκοπική αιματουρία έως οξύ νεφριτιδικό σύνδρομο)

Νεφρική επιβίωση: 80% στα 10 χρόνια

IgA Νεφροπάθεια





Στόχος:

H αξιολόγηση της απάντησης των ασθενών με IgAN μετά τη χορήγηση TRB στην κλινική πράξη 

Ο εντοπισμός κλινικών και εργαστηριακών παραγόντων που προβλέπουν την απάντηση

Υλικό–Μέθοδοι:

Σε ασθενείς με IgAN, οι οποίοι ολοκλήρωσαν 10μηνη θεραπεία με TRB, αξιολογήθηκαν 

τα ευρήματα της βιοψίας κατά τη διάγνωση (Tbx), 

ο εκτιμώμενος ρυθμός σπειραματικής διήθησης (eGFR), 

η βαρύτητα της λευκωματουρίας (Uprot), 

στα χρονικά διαστήματα: 

ΤBx, στην έναρξη της TRB (T0) και στους 3, 6 και 10 μήνες (T3, T6, T10) 



Clinical parameters at induction (T0) All patients

N 133

M/F 106/27

Age (Years) 45.7±16

Systolic Blood pressure (mmHg) 127±12

Diastolic Blood Pressure (mmHg) 76±9

BMI (kg/m2) 24.55±3.35

Time since diagnosis (months) 43±62

Previous Steroid treatment (%) 57(42,85%)

Previous Cyclophosphamide treatment (%) 15(11,27%)

Current RAASi treatment (%) 129(96,99%)

Current SGLT-2i treatment (%) 87(65,41%) 

eGFR (ml/min/1.73m2) 68.75±27.55

Uprot  (g/24hr) 2.41±1.79
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Δεδομένα 133 ασθενών με IgAN υπό TRB



Δεδομένα 133 ασθενών με IgAN υπό TRB

Bu

Budesonide Budesonide



Time since initial diagnosis p=0.034, r=0.25 

Uprot (at T0) p=0.001, r=0.36

Uprot (at T3) p<0.001, r=0.63

Uprot (at T6) p<0.001, r=0.71

Proteinuria at T10

Response at T10: stable eGFR+Uprot (50%)

Uprot (at T3) 1.6±1.3gr/24hr vs. 2.9±1.3gr/24hr, p<0.0001

Age (at T0) p<0.001, r=-0.4 

eGFR (at TBx) p<0.001, r=0.87

eGFR (at T0) p<0.001, r=0.83

eGFR (at T3) p<0.001, r=0.83

eGFR (at T6) p<0.001, r=0.87

eGFR at T10

Δεδομένα 133 ασθενών με IgAN υπό TRB



Πρέπει να αποκλείονται κάποιοι ασθενείς από τη χορήγηση Budesonide?

eGFR<35ml/min/1.73m2

eGFR>35ml/min/1.73m2

p=0.05
p=0.003

p=0.3
p=0.005

p=0.05 p=0.003p=0.2 p=0.7

N=20

N=113



Πρέπει να αποκλείονται κάποιοι ασθενείς από τη χορήγηση Budesonide?

Time since Kidney Biopsy > 5yrs

Time since Kidney Biopsy < 5yrs

p=0.01
p<0.001

p=0.3
p<0.001

p=0.1 p=0.7p=0.8 p=0.06

N=29

N=104



Uprot at T10: >1gr/24hrs time since initial diagnosis
Uprot at T3 and T6

• Patients who remain with Uprot>1gr/24hr at the end of TRB treatment are mainly patients with 
➢ Long standing diagnosis before commencing on TRB
➢ No response at T3 and T6

• They may benefit from a 2nd course of treatment

Δεδομένα 133 ασθενών με IgAN υπό TRB



Side Effects
Number of 

patients

Continue with 

reduced treatment 

dosage

Treatment 

discontinuation 

Acne 10 0 0

Infection 6 0 0

Diabetes Mellitus 4 0 0

High blood pressure 4 4 0

Menstrual disorders 2 0 0

Myopathy 5 0 2

Παρενέργειες

7.3% experienced non-severe infection, 1 of them caused by SARS-COV-2,

3.4%, with glucose intolerance, developed DM,

2.4% showed abnormal blood pressure

1.2% female patient temporarily presented menstrual disorders.

3.6% peripheral myopathy – discontinued treatment at the 4th month



Συμπεράσματα:

Ικανοποιητική έκβαση μετά τη χορήγηση TRB σε ασθενείς με IgAN ακόμη και σε

ασθενείς με μακροχρόνια νόσο, μη απάντηση σε προηγούμενη αγωγή, και επιδεινωμένη

νεφρική λειτουργία

Η πρώιμη απάντηση στους 3 μήνες αποτελούσε τον ισχυρότερο προγνωστικό δείκτη

μακροπρόθεσμης ανταπόκρισης.


