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 Πξλσρσρςημαςική μόρξπ-ρύμθεςξπ ταιμόςσπξπ 

 Ποόςσπξ ενάορεχμ-στέρεχμ(relapsing-

remitting) 

 ΢σρρώοεσρη μξρηοόςηςαπ με ςξ υοόμξ 

                  

       

 Αμάγκη ανιξλόγηρηπ 

 (αμςικειμεμικήπ+σπξκειμεμικήπ) ςηπ εμεογόςηςαπ-

ρξβαοόςηςαπ ςηπ μόρξσ 

  ΠΡΙΝ ΣΗΝ ΔΝΑΡΞΗ    ΚΑΙ      ΚΑΣA ΣΗ ΔΙΑΡΚΔΙΑ  

    ςηπ θεοαπεσςικήπ αγχγήπ 



 ΔΝΔΡΓΟΣΗΣΑ ΝΟ΢ΟΤ(ΔΚΣΙΜΗ΢Η ΓΙΑΣΡΟΤ) 
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  Ύτερη               Ήπια                     Μέςοια              ΢ξβαοή 

 

 PGA:  Aτξοά ρταιοική εκςίμηρη ιαςοξύ, visual  analong    

  scale(VAS) 

   >= 0.3 (>10% ρςη VAS scale)           Επιδείμωρη 

 ΢σμπλήοχρη ΠΡΙΝ ςξμ αμςικειμεμικό δείκςη(SLEDAI-2K)    

 

 

 

 

 



 

 SLEDAI: SLE Disease  Activity Index (έκδξρη       

       SELENA-SLEDAI ή  SLEDAI-2K) 

 ΒΙLAG:  British Isles Lupus Assessment Group 

       (έκδξρη BILAG 2004) 

 SLAM:    Systemic Lupus Activity Measure     

       (έκδξρη SLAM-R) 

 ECLAM:  European Consensus Lupus Activity   

        Measurement   





 Kαςξυσοχμέμξπ, εσοέχπ υοηριμξπξιξύμεμξπ δείκςηπ εμεογόςηςαπ 

 Πεοιλαμβάμει 24 κλιμικέπ-εογαρςηοιακέπ εκδηλώρειπ , παοξύρεπ 
ςιπ ποξηγξύμεμεπ  10 μέοεπ 

 Βαθμξμόμηρη αμάλξγα με ςη βαούςηςα :1-8 βαθμξύπ, (score:0-
105) 

 

 Kατηγορίες  εμεργότητας  ΢ΔΛ: 
1. Ύτερη   (remission)                              (SLEDAI=0) 

2. Ήπια εμεογόςηςα   (mild)                      (< ή = 6)  

3. Μέςοια εμεογόςηςα (moderate)             (7-12) 

4. Τφηλή εμεογόςηςα  (severe)                 (>12) 

5. Πξλύ σφηλή εμεογόςηςα                       (> ή =20) 

 

 Κλιμικά σημαμτικές μεταβολές 
 Αύνηρη >3 = Έναορη 

 Μείχρη >3 = Βελςίχρη 

 Αλλαγή ±3 = Δμμέμξσρα εμεογόςηςα   

 







 ΠΑΡΑΣΗΡΗ΢ΔΙ΢: 

1. ΢ςόυξπ είμαι η ύφεση ή η χαμηλή 
εμεργότητα της μόσου  καθώπ και η 
ποόληφη ςχμ ενάορεχμ με βάρη ςξ δείκςη 
SLEDAI. 

2. Kαθξοιρμόπ ςχμ επιπέδωμ της 
εμεργότητας ςηπ 
μόρξσ(mild,moderate,severe) 

                       

 

ΒΑΡΤΣΗΣΑ ΚΑΙ ΢ΗΜΑΝΣΙΚΟΣΗΣΑ ΣΟΤ 
SLEDAI!! 

 

 







 

ΛΔΤΚΟΠΔΝΙΑ: ΢ΔΛ ή μσελξςξνικόςηςα? 

 

ΣΡΙΦΟΠΣΩ΢Η: ΢ΔΛ ή τάομακα? 

 

 

 

ΠΛΔΤΡΙΣΙΚΗ ΢ΤΛΛΟΓΗ:  ΢ΔΛ ή λξίμχνη? 

 



 ΔΝΔΡΓΟ΢ ΝΔΥΡΙΣΙΔΑ vs EΓΚΑΣΔ΢ΣΗΜΔΝΗ 

ΠΡΩΣΔΙΝΟΤΡΙΑ 

 

 

 ΔΝΔΡΓΟ΢ ΑΡΘΡΙΣΙΔΑ vs MONINE΢ ΒΛΑΒΔ΢ 

 

 

 

 ΟΞΤ ΔΞΑΝΘΗΜΑ vs XΡONIO΢ DLE 
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Major disease activity patterns have been identified through longitudinal studies1–3 

Patterns identified in a 7-year follow-up   

study (N = 165) are:3(2004-2010,ΙTALY) 

 

1. Clinically quiescent disease (CQD):  
a SLEDAI-2K = 0 in the three annual visits 

 

2. Minimal persistent disease activity (MDA):  

a SLEDAI-2K = 1 in one or more annual visits 

 

 

3. Chronic active disease (CAD):  

a SLEDAI-2K ≥ 2 in at least two out of the  

three annual visits 

 

4. Relapsing-remitting disease(RRD):  

a SLEDAI-2K ≥ 2 in one out of three annual  

visits 

1. Doria A, et al. Autoimmun Rev 2014; 13:770–777; 
2. Steiman AJ, et al. J Rheumatol 2010; 37:1822–1827; 
3. Zen M, et al. Clin Exp Rheumatol 2012; 30:856–863. 
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Σα 2/3 ςχμ αρθεμώμ εμτάμιραμ ςξσλάυιρςξμ 1 πεοίξδξ 
εμεογόςηςαπ μόρξσ ρςα 7 έςη follow-up,δηλ.  

 

(CAD,MDA,RRD) 



 Aπουσία ευαισθησίας στις αλλαγές(πχ βελτίωση της 

αρθρίτιδας),δεμ βαθμομομείται η σοβαρότητα της 

προσβολής  

 

SJC 8 (SLEDAI = 4) 

PLT 13000/mm3 

(SLEDAI = 1) 

PLT 82000/mm3 

(SLEDAI = 1) 

SJC 15 (SLEDAI = 4) 



1. Δεμ αμιυμεύει επιδείμχρη ή βελςίχρη μιαπ 

εκδήλχρηπ 

2. Δεμ δύμαςαι μα διαπιρςχθεί ΝΔΑ  ξογαμική 

ποξρβξλή από ςξ ξλικό score 

3. Δεμ πεοιλαμβάμει εκδηλώρειπ όπχπ 

πμεσμξμίςιδα ςξσ ΢ΔΛ, ποξρβξλή πεπςικξύ, 

κόπχρη κςλ 

4. Έλλειφη διάκοιρηπ μεςανύ πξλλώμ ήπιχμ 

εκδηλώρεχμ vs λίγχμ ρξβαοώμ, λόγχ 

παοόμξιξσ score 

  AΣΘΕΝΗΣ 1 

Εξάνθημα 

Αρθρίτιδα 

Θρομβοπενία 

Άφθες  

τριχόπτωση 

ΑΣΘΕΝΗΣ 2 

Πύρετος  

Περικαρδίτιδα 

 οπτική νευρίτιδα 

11 11 



Δπαληθεσμέμξπ ρε επιδημιξλξγικέπ μελέςεπ και κλιμικέπ δξκιμέπ 

Physician’s Global Assessment 

 Αύνηρη ≥0.3- (10%) = κλιμικά 

ρημαμςική επιδείμχρη 

Petri M et al. N Engl J Med 2005;353 



 Γσμαίκα  33 εςώμ, 

Α/α: (-) 

A/E: 
1. Kόπχρη 

2. Αοθοαλγίεπ( υχοίπ εμεογό αοθοίςιδα) 

3. Δεκαςική πσοεςική κίμηρη 

4. Υχςξεσαιρθηρία 

5. Δνάμθημα υοσραλλίδαπ               

6. Livedo reticularis                             

 

 E/E: 
1. Xαμηλξί ςίςλξι C3/C4 

2. Aσνημέμξι ςίςλξι αμςι-dsDNA 

3. Λεσκξπεμία (WBC=2800)        

 

PGA=2 

SLEDAI=7 

Moderate 

disease 
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ΘΔΡΑΠΔΙΑ: 
1. CS 

2. HCQ 

3. AZA (ποξρθήκη ρςημ πξοεία ςηπ μόρξσ) 

 

       ΔΜΜΔΝΟΤ΢Α ΔΝΔΡΓΟΣΗΣΑ( SLEDAI=7) 

   

 

 Έμαονη-ποξρθήκη Βιξλξγικξύ παοάγξμςα 

 

  (Belimumab) 
 

 

 

                                        

                                

           

ΒΔΛΣΙΩ΢Η,SLEDAI=2 

Yπξυώοηρη κόπχρηπ, 

αοθοαλγιώμ,εναμθήμαςξπ, 

δέκαςα,  κ.τ αμςι-dsDNA 

Κ.τ Λεσκά 

 

ΠΑΡΑΜΟΝΗ ΦΑΜΗΛΩΝ C3/C4 

 

 



΢ΤΜΠΔΡΑ΢ΜΑΣΙΚΑ: 

 

1. Η υοήρη ςξσ SLEDAI «ταμέοχρε» ςξμ 

βαθμό εμεογόςηςαπ ςηπ μόρξσ. 

 

2. Η υοήρη ςξσ SLEDAΙ καθόοιρε ςημ επιλξγή 

ςηπ θεοαπεσςικήπ ξδξύ. 

 

3. Η υοήρη ςξσ SLEDAI ήςαμ έμαπ καλόπ 

δείκςηπ παοακξλξύθηρηπ ςηπ μόρξσ ρςξμ 

αρθεμή. 

 



 ΝΑΙ είμαι χρήσιμη η υοήρη ςξσ SLEDAI ρςημ 

κλιμική ποάνη γιαςί απξδίδει μια αμςικειμεμική 

εικόμα ςηπ μόρξσ 

 ΝΑΙ είμαι χρήσιμη  και αμαγκαία η υοήρη ςξσ 

SLEDAI ποιμ ςημ έμαονη ξπξιαρδήπξςε 

θεοαπεσςικήπ αγχγήπ και καςά ςη διάοκεια 

ασςήπ, γιαςί καθξδηγεί ςιπ θεοαπεσςικέπ μαπ 

απξτάρειπ 

 Σξ PGA είμαι επίσης καλός δείκτης παοά ςημ 

σπξκειμεμικόςηςα ςξσ ρε ρυέρη με ςξ SLEDAI 

 ΌΜΩ΢ δεμ είμαι ςέλειξπ δείκςηπ ξ SLEDAI γιαςί 

δεμ είμαι εσαίρθηςξπ ρςιπ μεςαβξλέπ ςηπ 

εμεογόςηςαπ ςηπ μόρξσ. 

 




