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Το κείμενο αποτελεί βιβλιογραφική ενημέρωση της ΕΡΕ-ΕΠΕΡΕ και όχι απαραίτητα σύσταση για την καθημερινή κλινική πράξη

Αποτελεί επίσης εύρημα ΜΙΑΣ ΜΟΝΟ εργασίας και όχι υποχρεωτικά θέμα κατασταλαγμένης γνώσης

Αποτελεί τέλος ελεύθερη μετάφραση της περίληψης της δημοσιευμένης μελέτης και δεν περιέχει στοιχεία από το πλήρες άρθρο
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Αποτελέσματα
• Μεταξύ των ασφαλισμένων με αυτοάνοσα

νοσήματα, το 14.8% από 55654 άτομα στη
MarketScan και το 43.2% από 160545 άτομα στη
Medicare έλαβαν ≥1 δόση RZV μεταξύ 2018–2019.
Τα ποσοστά ολοκλήρωσης με δύο δόσεις ήταν
76.6% στους συμμετέχοντες στη MarketScan και
85.4% σε αυτούς της Medicare

• Στην ανάλυση SCCS, το 10% και 13% των ασθενών
εμφάνισαν έξαρση στο «χρονικό παράθυρο
ελέγχου» (control window), συγκριτικά με 9% και
11–12% στο παράθυρο κινδύνου (risk window),
μετά από 1 ή 2 δόσεις RZV στα μέλη της MarketScan
και της Medicare, αντίστοιχα

• Δε βρέθηκε στατιστικά σημαντική αύξηση στο
ποσοστό των εξάρσεων μετά από εμβολιασμό με
RZV για κανένα συγκεκριμένο αυτοάνοσο νόσημα,
μετά από την 1η ή τη 2η δόση RZV

Συμπεράσματα
• Δε βρέθηκε αυξημένος κίνδυνος

για εξάρσεις αυτοάνοσων
νοσημάτων μετά από εμβολιασμό
με το νέο, ανασυνδυασμένο
εμβόλιο για έρπητα ζωστήρα

• Μεταξύ ενηλίκων ηλικίας ≥50
ετών με αυτοάνοσα φλεγμονώδη
νοσήματα, ένα σημαντικό
ποσοστό έλαβε RZV συγκριτικά με
τη γενική κάλυψη για έρπητα
ζωστήρα, και τα ποσοστά πλήρους
εμβολιασμού με 2 δόσεις ήταν
υψηλά.

Υπόβαθρο – Σκοπός
• Οι ασθενείς με αυτοάνοσα φλεγμονώδη νοσήματα είναι σε αυξημένο κίνδυνο για έρπητα ζωστήρα.

Το 2018 το Κέντρο Ελέγχου Νοσημάτων των ΗΠΑ συνέστησε το νέο ανασυνδυασμένο εμβόλιο
(recombinant zoster vaccine, RZV) για τον έρπητα ζωστήρα σε ανοσοεπαρκή άτομα ηλικίας ≥50 ετών

• Σκοπός της μελέτης ήταν η εκτίμηση του βαθμού εμβολιασμού ατόμων ≥50 ετών με αυτοάνοσα
φλεγμονώδη νοσήματα με RZV και της εμφάνισης πιθανόν εξάρσεων σχετιζόμενων με το εμβόλιο

Μέθοδοι
• Σχηματίστηκε μια κοόρτη ασθενών με αυτοάνοσα φλεγμονώδη νοσήματα, με χρήση των βάσεων

ασφαλιστικών δεδομένων i) IBM MarketScan (ηλικίες 50–64 ετών) και ii) Centers for Medicare and
Medicaid Services Medicare (ηλικίες ≥65 έτη)

• Οι πιθανές εξάρσεις νόσου ορίστηκαν ως νοσηλεία/επίσκεψη σε Τμήμα Επειγόντων λόγω της
αυτοάνοσης νόσου, ή θεραπεία με κορτικοειδή, είτε per os για βραχύ χρονικό διάστημα ή με
παρεντερική ένεση

• Πραγματοποιήθηκε ανάλυση self-controlled case series (SCCS) για να εκτιμηθεί η χρονική συσχέτιση
μεταξύ του RZV και των εξάρσεων
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