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Sastavne odrednice Medunarodne klasifikacije funkcioniranja, onesposo-
bljenosti i zdravlja obuhvadaju funkeiju, aktivnost i sudjelovanje. Rano po-
stavljanje dijagnoze i pravovremen podetak lijedenja kljucni su u sprjedava-
nju onesposobljenosti. Farmakolodki i nefarmakoloski pristup su usmjereni
prema smirivanju upale i sprje¢avanju strukturalnih promiena {npr. zglobna
hrskavica, sinovijalna membrana, misi¢...). Ticlesna onesposobljenost u bo-
lesnika s reumatoidnim artritisom posljedica je ne samo zglobne bolesti,
neqo i izvanzglobnih manifestacija (npr aterogeneza, deprivacijo sna ) Kod
bolesnika s psorijaticnim artritisom, onesposobljenost se ne povezuje samo
s daktilitisom, entezitisom ili zahva¢enoséu kraljesnice, ved i sa psorijatiénim
promjenama koZe i noktiju. Ankilozantni je spondilitis karakteriziran smanje-
nom pokretljivo§cu kraljednice i posljediéno egraniéenjem u funkcioniranju.
Tjelesna je aktivnost kod svih ovih bolesti prepoznata kzo jedna od srinih
domena u procjeni ishoda. Kod bolesnika s RA-om i PsA-om, tjelesna se
funkcija najcedde procjenjuje primjenom upitnika HAQ-DI (engl. Health As-
sessment Questionnaire Disability Index), a u AS-u primjenom BASF| upitnika
{engl. Bath Ankylosing Spondylitis Functional Index).

U ranom RA-u funkcionalna je onesposobljenust povesana s akliviom bole-
§¢u, dok je kod dugogodisnje bolesti povezana sa strukturnim promjenama.
lako se kod oboljelih od PsA-a HAQ-DI obiéno koristi u procjeni tjelesne
funkcije u svakodnevnoj praksi, ali i u randomiziranim klinickim istrazivanjiima,
on ipak ne obuhvada ba$ sve faktore koji mogu u veliko] mjeri utjecati na
funkciju (npr. faktori povezani sa zahvadeno$cu koze). Smirivanje aktivnosti
bolesti i usporenje radiolo$ke progresije kod oboljelih od AS-a dugoroéno
pridonosi oéuvanju funkcije, kvalitete Zivota i radne produktivnosti. Podaci iz
sustavnih preglednih radova (raspon od 2002. do 2016. god.) iz Cochrane
baze potvrduju udinkovitost bioloke terapije (TNF alfa blokatori, blokator
[L-6, blokator CD20, jedan JAK inhibitor-tofacitinib) kod bolesnika s RA-om
uvidu poboljsane funkcije i smanjenia stupnja onesposobliencsti. Medutim,
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kod vedine je tih radova naglasena i vainost tzv. ,head to head” istraZivanja
snika. Podataka u Cochrane bazi vezanih za baricitinib i biosli¢ne lijgkove
jos nema, ali se u PUBMED bazi nalazi sistemski pregledni rad Kunwara i
suradnika iz 2018. godine koji potvrduje ucinkovitost baricitiniba u domeni
tielesnog funkcioniranja. Sli¢no i za biosli¢ne lijekove, u PUBMED bazi pro-
nalazi se 11 referenci (pretragom pojmova: biosimilars, rheumatic diseases,
systematic reviews). Sustavni pregledni rad Komakija i suradnika iz 2017.
godine [ukupno devet biosli¢nih lijekova adalimumaba, etanercepta i in-
fliksimaba) pokazuje usporedivu djelotvornost i sigurnosni profil sa svojim
originatorima u indikacijama RA-a | AS-a.

Unalod postojanju biolodkib lijekova 1aelidiloy melianizina dielovanja, po-
dataka iz sustavnih preglednih radova za PsA nema. Istrazivanje Weely i
suradnika pokazuje kako su inicijalno niZe vrijednosti BASFI i BASMI skora
prediktori bolje tjelesne funkcije | pokretljivosti kralje$nice nakon tri godine
primjene TNF-alfa antagonista kod osoba s AS-om. Sustavni pregledni rad
Maxwell i suradnika iz 2015. godine pokazuje umjerenu do visoku razinu
kvalitete dokaza o klinickoj u¢inkovitosti ¢etiri TNF-alfa antagonista u vidu
smanjenja aktivnosti bolesti, pobolj$anja funkcije i djelomi¢noj remisiji bolesti
(podaci do 24 tiedna primjene lijeka u randomiziranim ldini¢kim istrazivanii
ma). Ranija primjena biologkih lijekova u procesu lije€enja i implementiranje
nacela ,lijecenja prema zadanom cilju” omogucuje da se kod velikog broja
bolesnika postigne stanje remisije ili niske aktivnosti bolesti. Podaci iz brojnih
randomiziranih klini¢kih studija, sustavnih preglednih radova vezanih uz pri-
mjenu biolodkih lijekova i ciljanih sintetskih molekula u populaciji bolesnika s
RA-om, PsA-om ili AS-om, te klinicko iskustvo reumatologa pokazuju znacajna
poboljanja u razli¢itim mjerama ishoda (uklju€ujudi i funkciju) i usporavanje
radioloski vidljivih oStecenja, Cime se dugoroéno moze smanjiti i stupan;
onesposobljenosti tih bolesnika.
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