Upadacitinib kezelés valos életbeli tapasztalatai
nehezen kezelheto IBD-betegekben

Elthes Zsuzsa Bianka, Palyu Eszter, Lénart Agnes, Erdés Andras, Papp Maria, Palatka Karoly
Debreceni Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar, Belgyogyaszati Intézet, Gasztroenterologiai Tanszék
Debreceni Egyetem Klinikai Kozpont Gasztroenteroldgia Klinika

Bevezetes Celkituzes es modszerek:

Retrospekitv vizsgalat

Gyogyszervalasztas nehézségei napjainkban is kihivast jelent az

i i Betegség aktivitas
IBD-s betegek kezelése soran gsce

Mellékhatasok elofordulasat.
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Eredmeéenyek
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Tarsulo IMID: n (%) 7 (13) B > Otodik
Korabbi JAKIi 3 (5) m |leo-colon

Korabbi kombinalt kezelés 8 (15)

Szovodmeny: n (%) 7 (13)

Terapia leallitasa szovodmeény miatt: n (%) 2 (4)

Kezelés elott Kezelés utan egy évvel
median (IQR 25-75%) median (IQR 25-75%)

Hemoglobin szint (g/L) 130 (118-140) 127 (111-136)

Szovodmeny (n=7)

Fehér vérsejt szam (G/L) 8.6 (6.5-10.7) 7.47 (6.1-9.7) NS
Thrombocyta ertéek (G/L) 338 (272-483) 358 (282-473) NS
Albumin szint (g/L) 40 (37-42) 43 (39-44) 0.04
Szérum vas szint (umol/L) 6.5 (3.7-15) 9 (6-15) NS
Ferritin szint (ug/L) 48 (12-136) 60 (22-144) NS
C reactive protein szint (mg/L) 4 (2-15) 3(0.8-14) NS
Calprotectin (ug/g) 711 (527-1087) 350 (133-607) 0.03 E—
24 (21-28) 24 (21-29) NS
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Kezelés elott Kezelés utan egy évvel
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95 (54-186) 45 (31-77) p=0,001 MW Léguti infectio m Herpes zooster B Talyog |
4 (2-5) 3 (2-4) NS
12 (6-12) 6 (1-7) p=0,01
7 (5-7) 1 (1-3) p=0,015

Kovetkeztetések

« Upadacitinib hatekony terapias opcionak bizonyult elokezelt, nehezen kezelheto IBD-betegekben.
« Jelentos klinikai és endoszkopos javulast eészleltunk egyeves kovetés soran.

 Eredmeényeink alatamasztjak a korai, megfeleloen megvalasztott celzott terapia jelentoseéget.
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