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OBJETIVO

Determinar la equivalencia terapéutica entre etanercept,
infliximab, adalimumab y ustekinumab en psoriasis en placa,
utilizando ensayos clinicos que aporten comparaciones directas
o indirectas frente a un control comun.
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Teniendo en cuenta las caracteristicas del tratamiento y la posibilidad de
usar segundas lineas eficaces si falla la primera, consideramos

razonabie un valor A ampiio, dei 20%.
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ALGORITMO DE EQUIVALENCIA
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*posicionamiento propuesto cuando la diferencia de eficacia no supone un dafio grave y/o irreversible para el
paciente . En caso de que el dafio para el paciente fuese grave o irreversible, las situaciones dudosas (intervalos de
confianza que pisan la linea del delta), serian considerados como NO equivalentes, y se elegiria el farmaco con mas

probabilidades de ser mas eficaz.




RESULTADO
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Open-label




