Neurology Perspectives. 2024;4(S1):701

Neurology perspectives

21091 - ESTUDIO COMPARATIVO DEL RIESGO DE ACTIVIDAD EN ESCLEROSIS
MULTIPLE TRASEL CAMBIO DE MODULADORES DEL RECEPTOR DE LA
ESFINGOSINA 1-FOSFATO A ANTI-CD20

Cervera Ygual, G.1; Benavent Giménez, M.1; Quintanilla Bordas, C.2; Carcelén Gadea, M.3; Navarro Canté, L.4; Dominguez Moran,
J.1 Alcala Vicente, C.2; Lépez Arqueros, J.3; Pérez Miralles, F.2; Sanchez Villanueva, E.3; Casanova Estruch, B.2; Gascon Giménez,
El

IServicio de Neurologia. Hospital Clinico Universitario de Valencia; 2Servicio de Neurologia. Hospital Universitari i Politécnic La
Fe; 3Servicio de Neurologia. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia; 4Servicio de Neurologia. Hospital General de
Elche; ®Servicio de Neurologia. Hospital Universitario de la Ribera.

Resumen

Objetivos: Comparar €l riesgo de reactivacion clinicay/o radiol égica en esclerosis multiple tras el cambio de
moduladores del receptor de la esfingosina 1-fosfato (S1PRm) a ocrelizumab (OCRE) u ofatumumab (OFA).

Material y métodos: Estudio multicéntrico, observacional, retrospectivo, de practica clinicareal de switch de
S1PRm a OCRE y OFA con 1 afio de seguimiento.

Resultados: Se han registrado un total de 57 pacientes. En 33 seinicié OCRE y en 24 OFA. No hubo
diferencias significativas en edad, sexo, cargalesional basal o actividad previa entre ambos grupos. El tiempo
de lavado fue significativamente superior, 13 dias de media, en OCRE. 7 (21%) pacientes con OCRE
presentaron brote vs. 1 (4%) con OFA (p = 0,079). 9 (43%) con OCRE presentaron actividad en RM vs. 4
(18%) con OFA (p = 0,307). No se produjeron variaciones significativas del EDSS. No hubo diferencias
significativas con respecto al NEDA3 (p = 0,743).

Conclusion: Se aprecia cierta superioridad de OFA frente a OCRE para prevenir la actividad tras laretirada
del S1PRm, no estadisticamente significativa. Las diferencias en los tiempos de lavados han podido influir en
los resultados.
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