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関節リウマチ診療ガイドライン 2020 発行後, 複数の薬剤が関節リウマチに対する保険適用を

取得しました. この論文では, 新たに下記の薬剤についてクリニカルクエスチョンを追加し, 

解析時点で最新のランダム化比較試験 (RCT)に基づきシステマティックレビューとメタアナ

リシスを行いました：  

(1) メトトレキサート皮下注製剤 (MTXsc) 

(2) オゾラリズマブ (OZR) 

(3) リツキシマブ (RTX) 

(4) バイオシミラー製剤 (BS) 

(5) JAK 阻害薬 (JAKi) 

下記が結果の要約になります.  

(1) MTX 未使用患者に対して, MTXsc vs. MTX 経口製剤 (MTXsc)を比較する RCT を検討し, 

ほぼ同等な有効性が示されました. 

(2) csDMARDs-IR の患者に対して, OZR + MTX vs. PBO + MTX を比較する RCT を検討し, 

OZR の有効性が示されました. 

(3) csDMARDs-IR の患者に対して, RTX vs. TNF 阻害薬を比較する RCT を検討し, 同等の有

効性が示されました.  

(4) csDMARDs-IR の患者に対して, BS と reference product (RP)を比較する RCT を検討し, 

同等の有効性が示されました.  

(5) MTX-IR 患者に対して, JAKi +MTX vs. TNFi + MTX を比較する RCT を検討し, 4 年間の

重篤な有害事象発生に関して同等なリスクが示されました.  

上記の結果以外にも, 多数の CQ に関して RCT の系統的レビューを行っており, 最新のエビ

デンスを網羅的に把握できる内容になっています. また, 本システマティックレビューの結果

を元に, 日本リウマチ学会関節リウマチ診療ガイドライン 2024 改訂が作成されています. ぜ

ひご一読ください. 

 

https://doi.org/10.1093/mr/roae049 
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