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Δήλωση συμφερόντων 

Δεν υπάρχει κάποια σύγκρουση συμφερόντων για αυτήν την ομιλία 



Το μεταβολικό σύνδρομο 

Circulation. 2005;112:2735-2752 
Circulation. 2009;120:1640–5 



Η παχυσαρκία είναι ο σημαντικότερος παράγων 

Trends Cardiovasc Med. 2016 May;26(4):364-73 



Συσχέτιση μεταξύ παχυσαρκίας, 78 παθήσεων & θανάτου 

Lancet Diabetes Endocrinol. 2022; 10: 253–63 



Η παχυσαρκία είναι παράγων κινδύνου για πολυσυννοσηρότητα 

Lancet Diabetes Endocrinol. 2022; 10: 253–63 



Η παχυσαρκία έχει ανοσολογικές προεκτάσεις 

Immunity. 2017 Sep 19;47(3):406-420 



Είναι η παχυσαρκία παράγων κινδύνου για ρευματικές παθήσεις; 



ΡΑ 

Sci Rep. 2020 Sep 29;10:16006 



ΨΑ 

Love TJ. Ann Rheum Dis. 2012;71:1273-7 Li W. Ann Rheum Dis. 2012;71:1267-72 



ΑξΣπΑ 

Medicine 2025;104:21(e42559) 

No evidence of a causal relationship 
between obesity and the development of AS 



ΣΕΛ 

Semin Arthritis Rheum. 2017 Dec;47(3):376-383 



Πόσο συχνό είναι το μεταβολικό σύνδρομο σε ασθενείς με ρευματικές παθήσεις; 



ΡΑ 

Front Med. 2022; 9:855141 



ΨΑ, ΨΩΡΙΑΣΗ, ΡΑ 

Int J Rheum Dis. 2021;24:1112–1120 



ΑξΣπΑ 

Diabetol Metab Syndr. 2025 May 16;17(1):158 

Pooled prevalence of MetS in AS 
15.5% (95% CI 10.9–20.8%) 



ΣΕΛ 

• Επιπολασμός ΜΣ στο ΣΕΛ 

– 0.26 (95% CI: 0.23–0.29) 

• Σχετικός κίνδυνος ΜΣ στο ΣΕΛ (σε σχέση με ομάδα ελέγχου) 

– OR = 1.88 (95% CI: 1.54–2.30) 

 

Int J Rheum Dis. 2017; 20: 917–928 

ΣΕΛ 



Ελληνικά Δεδομένα 



ΡΑ 

Thomas K  et al. Mediterr J Rheumatol 2018; 29(1):27-37 



N=923 

Γυναίκες: 55% 

Διάμεση ηλικία (IQR): 57 έτη (48-65) 

Μέσο ΒΜΙ (SD): 29,1kg/m2 (5,9)   

Fragoulis GE et al. Mediterr J Rheumatol. 2023 Dec 30;34(4):418-426 

ΨΑ 



ΑξΣπΑ 

Semin Arthritis Rheum. 2025 Apr:71:152645 



Η παχυσαρκία επηρεάζει τις εκβάσεις στις ρευματικές παθήσεις; 



ΡΑ 

Arthritis Care Res (Hoboken). 2017 Feb;69(2):157-165 



BMI & ύφεση στη ΡΑ 

Sci Rep. 2020 Oct 29;10(1):18634 RMD Open 2024;10:e004227 

RCT του TCZ NORD-STAR 



Thomas K et al. Ther Adv Musculoskelet Dis. 2020 Sep 28:12:1759720X20937132 

Ελληνικά Δεδομένα 

Κατηγορίες ενεργότητας νόσου στο 1ο έτος βάσει της ενεργότητας στην εκκίνηση 



Παχυσαρκία & ενεργότητα στη ΡΑ 



ΨΑ 

Leung YY et al. RMD Open 2023;9:e003157 



• Further multivariable binomial regression showed that D2T patients, compared with the non-D2T 

group, were more likely to have extensive psoriasis, defined as BSA >3% (OR 5.05, 95% CI 2.22–11.47, 

P<0.0001) at diagnosis. In addition, it was shown that D2T patients displayed more frequently a 

greater BMI (OR 1.07, 95% CI 1.01–1.13, P¼0.023) and IBD ever (OR 1.22, 95% CI 1.25– 31.06, 

P¼0.026). 

Rheumatology (Oxford). 2024 Sep 1;63(9):2427-2432 

D2T ΨΑ 



ΑξΣπΑ 

Arthritis Care Res (Hoboken). 2021 Dec;73(12):1815-1825 



Difficult-to-Manage and Treatment-Refractory Axial Spondyloarthritis:  
Insights from the Greek AxSpA Registry 

Kougkas N… Papagoras C. Under review 



Η παχυσαρκία συνεισφέρει και μέσω μηχανικών οδών στις ΣπΑ 

Best Pract Res Clin Rheumatol. 2014 Oct;28(5):703-10 



• A higher BMI was closely related with new bone formation including 

syndesmophytes, enthesophytes and also a higher mSASSS 

• Fewer studies looked at the effect of BMI on the peripheral enthesis which found a 

moderately positive correlation between the Madrid Sonographic Enthesitis Index 

for enthesitis on US and BMI 

Clin Exp Rheumatol. 2020 Jan-Feb;38(1):144-148 





Υπερουριχαιμία 



Nutr Metab Cardiovasc Dis. 2025 Mar;35(3):103796 



BMJ 2017;357:j2376 

Of the 136 health outcomes related to SUA level that were examined in metaanalyses of observational 

studies, meta-analyses of randomised controlled trials, and Mendelian randomisation studies, convincing 

evidence of a clear association exists only for gout and nephrolithiasis 



Food Rev Int. 2023; 39(1):261-277 



Υπερουριχαιμία & ουρική αρθρίτιδα 

J Rheumatol 2017;44:388–96; doi:10.3899 



Απώλεια βάρους & επίπεδα ουρικού 

Ann Rheum Dis. 2017 Nov;76(11):1870-1882 



Αντιρρευματικά φάρμακα & παχυσαρκία 
 

Φάρμακα ΣΔ/παχυσαρκίας και μυοσκελετικά νοσήματα 



* * 

* 



Eπίδραση αντιδιαβητικών φαρμάκων στο σωματικό βάρος 

Tsapas A et al. Diabetes Obes Metab  2021;23:2116-2124.  



SGLT-2 αναστολείς  

Lancet Rheumatol. 2019;1: e220–28 

6.7% reduction in serum urate  



• A total of 57 trials were included. 

• All SGLT-2 inhibitors reduced sUA levels. These inhibitors demonstrated a spectrum of sUA-

lowering effects, with empagliflozin and dapagliflozin exhibiting particularly robust efficacy 

• Although there was a potential reduction in the incidence of gout associated with SGLT-2 

inhibitors, the difference was not statistically significant. 



Ρόλος του ενδογενούς GLP-1 στη ρύθμιση πρόσληψης ενέργειας 

Nauck MA et al. Mol Metab. 2021:46:101102.  



Andersen A et al. Nat Rev Endocrinol. 2018;14:390-403 





Αναμενόμενη αύξηση της παχυσαρκίας σε ασθενείς με χρόνια νοσήματα 

Lancet Diabetes Endocrinol. 2023; 11: 58–62 
Ann Rheum Dis. 2025;84:894−898 



Προσφέρει όφελος η αντιμετώπιση της παχυσαρκίας στους ασθενείς με 
ρευματικές παθήσεις; 

Ann Rheum Dis 2014;73:1157–1162 



Υπάρχει ανάγκη για στοχευμένες μελέτες με τη χρήση και των νέων φαρμάκων 



Joint Bone Spine. 2025; 92:105904 



Συμπεράσματα 

• Το μεταβολικό σύνδρομο είναι συχνό στις φλεγμονώδεις ρευματικές παθήσεις 

• Η παχυσαρκία αποτελεί παράγοντα κινδύνου για την εκδήλωση ΨΑ & ΡΑ 

• Η παχυσαρκία σχετίζεται με πτωχότερες ρευματολογικές εκβάσεις 

• Η υπερουριχαιμία σχετίζεται με το μεταβολικό σύνδρομο, τροφοδοτείται από αυτό και, σε 

ορισμένες περιπτώσεις, συμβάλλει στη συνολική κλινική επιδείνωση των ασθενών με ΜΣ 

• Η απώλεια βάρους διαγράφεται ως κλειδί για τη βελτίωση της υγείας των ανθρώπων και –

ενδεχομένως- και αυτών με ρευματικές παθήσεις 

• Απαιτούνται μελέτες για την εκτίμηση της συμβολής της θεραπείας της παχυσαρκίας στις 

ρευματολογικές και τις μακροχρόνιες καρδιαγγειακές εκβάσεις 



Ευχαριστώ 


