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GOLIMUMAB (SIMPONI®) - PRVI SUPKUTANI ANTI-TNF
KOJI SE PRIMJENJUJE JEDANPUT MJESECNO

GOLIMUMAB (SIMPONI®) - FIRST SUBCUTANEOUS ANTI-TNF
WITH ONCE-MONTHLY APPLICATION

Durdica Babi¢-Nagli¢' ¢ Branimir Anié? ¢ Srdan Novak?

Cimbenik tumorske nekroze alfa (TNF-a) je proin-
flamatorni citokin koji ima sredisnju ulogu u patogenezi
reumatoidnog artritisa, psorijati¢nog artritisa i ankilozan-
tnog spondilitisa. Blokatori TNF-a snazno inhibiraju upal-
nu aktivnost, a time i posljedice nekontrolirane upale.

Golimumab je novi inhibitor TNF-a, humano mo-
noklonsko protutijelo koje se primjenjuje potkozno jed-
nom mjesecno u dozi 50 mg.

GO-BEFORE studija procjenjuje u¢inkovitost i si-
gurnost jednomjese¢nih supkutanih injekcija golimuma-
bom, kombinacije golimumaba i metotreksata i monotera-
pije metotreksatom u bolesnika s reumatoidnim artritisom
trajanja 1 do 1,8 godina koji prethodno nisu lijeCeni me-
totreksatom. U skupini bolesnika lijecenih golimumabom
i metotreksatom kroz 24 tjedna postignuto je znacajnije
poboljSanje simptoma i znakova reumatoidnog artritisa.
Golimumab je opcenito dobro podnosljiv preparat (1).

U GO-FORWARD studiji ocijenjen je u¢inak goli-
mumaba u bolesnika s aktivnim reumatoidnim artritisom
u kojih je metotreksat bio nedjelotvoran. Kombiniranom
terapijom golimumaba i metotreksata postignuta klinicka
remisija u dvostruko vise bolesnika s aktivnim reumato-
idnim artritisom u odnosu na monoterapiju metotreksa-
tom. Golimumab s metotreksatom kroz 52 tjedna znacaj-
no smanjuje znakove i simptome reumatoidnog artritisa i
poboljsava kvalitetu Zivota u usporedbi s monoterapijom
metotreksatom, a bez povecanja rizika nezeljenih nuspo-
java u ispitivanoj populaciji bolesnika (2).

U GO-AFTER studiju ukljuceni su bolesnici s ak-
tivnim reumatoidnim artritisom u kojih je anti-TNF te-
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rapija neucinkovitota ili slabo podnosljiva. Rezultati is-
pitivanja ukazuju da je primjena golimumaba opravda-
na jer je dovela do klinickog pobolj$anja naspram pla-
ceba u bolesnika prethodno lijecenih anti-TNF terapi-
jom. Ucestalost nuspojava bila je podjednaka u obje is-
pitivane skupine §to je vazan nalaz s obzirom da su neki
od bolesnika prekinuli lijecenje zbog nepodnosljivosti
prethodne anti-TNF terapije (3).

U GO-REVEAL studiji golimumab je pokazao dje-
lotvornost u reumatskim i koznim simptomima u bolesni-
ka s aktivnim psorijati¢nim artritisom u kojih je izostao
ucinak sintetskih lijekova koji modificiraju tijek bolesti
ili nesteroidnih antireumatika. Povoljan u¢inak zabiljezen
je na psorijaticne promjene noktiju, entezitis i daktilitis
daktilitisa uz dobru podnosljivost lijecenja (4).

U GO-RAISE klini¢kom ispitivanju primjene go-
limumaba u ankilozantnom spondilitisu u bolesnika u
kojih je konvencionalno lije¢enje nedjelotvorno ve¢ na-
kon jedne doze registrirano je poboljSanje. Prema para-
metrima aktivnosti bolesti u¢inak je odrzan kroz 2 godine
uz nisku stopu kozne reakcije na mjestu aplikacije (5).

Golimumab ima sigurnosni profil usporediv s dru-
gim anti-TNF lijekovima. Infekcije su najcesce zabilje-
Zene nuspojave, a rjede su alergijske reakcije, reakcije
na mjestu primjene lijeka, blaze hematoloske i neuro-
loske reakcije, gastrointestinalne tegobe, hipertenzija i
povisena razina jetrenih enzima (6).

Golimumab se dobro podnosi i aplicira zbog ma-
log volumena injicirane otopine, za bolesnike ugodni-
jeg pufera i rjedeg doziranja.Dostupan u obliku napu-
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njene Strcaljke ili najsuvremenije brizgalice, revoluci-
onarnog autoinjektora razvijenog u suradnji s bolesni-
cima oboljelim od reumatoidnog artritisa. Autoinjektor
ima niz svojstava koja bolesnicima olakSavaju upotre-
bu 1 osmisljena su da injekcije u¢ine $to je moguce lak-
§ima 1 bezbolnijima.

Golimumab je prema klini¢kim ispitivanjima III.
faze dokazano djelotvoran u bolesnika s reumatoidnim ar-
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