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En nuestra cohorte se observdé una mejoria clinica significativa y de los indices de actividad progresiva desde
c . . . . dnadc 65,08 (111,84) 32,69 (24,91) 17,8 (18,21) **
el inicio del tratamiento con anifrolumab.

Signif. codes: 0 “*** 0.001 **" 0.01 ¥
Los efectos adversos mayoritariamente descritos fueron infecciones leves de vias respiratorias y urinarias.
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