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Objetivo: Evaluar la eficacia y seguridad de Upadacitinib 
(UPA) en la práctica  clínica real en pacientes con AR y 
analizar su persistencia.

Métodos: Estudio retrospec?vo, observacional, mul?céntrico y de vida real. Se 
recogieron variables sociodemográficas y relacionadas con la enfermedad durante 
nueve meses de seguimiento así como los eventos adversos (EA) y los mo?vos de 
interrupción

Resultados:
- 60 pacientes en 5 hospitales nacionales
- AR (criterios ACR/EULAR 2010)
- Caracterís>cas basales (Tabla)

Resultados de eficacia:
- Mejoría en el índice de actividad de la 

enfermedad y en todos los resultados 
relacionados con los pacientes desde el inicio 
del tratamiento.

- No se encuentra significación estadística entre 
la actividad de la enfermedad y las variables 
demográficas (sexo, raza, ACPA, FAME 
concomitantes utilizados y línea de 
tratamiento de Upadacitinib).

- Los pacientes fumadores presentaron valores 
de DAS 28 significativamente más elevados 
que los exfumadores (p=0,029) al tercer mes 
de tratamiento. 

Resultados de  seguridad:

- Se notificaron 22 EA en 17 pacientes (28,3%).
- Los EA más frecuentes fueron infecciones (8 respiratorias, 7 Covid, 2 

gastrointestinales), pero no condujeron a la interrupción del tratamiento.
- No se encontró significación estadística entre el uso de tratamientos 

concomitantes y los EA.
- Interrupción del tratamiento en 7 pacientes (11,67%): debido a ineficacia 

(4), herpes zóster (HZ) (1), dislipidemia (1), alopecia (1) y decisión personal 
(1)

- Persistencia de Upadacitinib en el 88,33% de los pacientes.
- Aunque sólo 24 (40%) pacientes estaban correctamente vacunados contra 

el HZ antes del inicio del tratamiento, sólo se detectó 1 caso de HZ en los 9 
primeros meses de seguimiento.

Conclusiones: A pesar de las limitaciones de los estudios observacionales retrospectivos, estos datos de vida real respaldan la eficacia y el perfil de seguridad de 
Upadacitinib tras 9 meses de tratamiento, con una elevada tasa de persistencia. 
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