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Anamnézis: 15 éves kora óta visszatérő húgyúti fertőzések.

• 2016: Hasi fájdalom, hasmenés miatt kivizsgálás: hasi CT vizsgálata 2/3-részben sorvadt jobb oldali vese.

• 2017 január: colonoscopia: colon és terminalis ileum érintettségű Crohn-betegség→ budesonide, salazopyrin terápia.

• 2017 őszén veseszcintigráfia jelentősen csökkent jobb oldali veseműködés, visszatérő pyelonephritisek.

• → 2019-ben jobb oldali zsugorveséjét eltávolították (krónikus tubulo-intestinalis nephritis) → 2021-óta rendszeresen dialízálják. 

• 2023 szept: 4 év tünetmentesség után  fogyás, emelkedett széklet calprotectin érték. 

• 2023 okt: colonoscopia: enyhe szegmentális colon és közepes terminalis ileum érintettségű aktív Crohn-betegség→ Budenoside és 
immunszuppresszív (azathioprine) kezelés.

• Azathioprint emelkedett hasnyálmirigyenzimek, hányinger  miatt leállítottuk → Imuran intolerancia miatt 2024 januárban adalimumab indukció.

• Adalimumab fenntartó terápiában részesül, remisszióba került, a rendszeres hemodialízis mellett élődonoros vesetranszplantációra vár.

FENNTARTÓ BIOLÓGIAI KEZELÉS TERÁPIA REZISZTENS IBD ÉS 
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2. Eset 33 éves nőbeteg

1. eset: 65 éves nőbeteg 
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Anamnézis: Boeck-sarcoidosis, 1995-óta ismert vastagbél érintettségű Crohn-betegség.

• Imuran intolerancia, rectovaginalis fistula miatt 2008-ban infliximab (IFX) indult, majd IFX allergia miatt adalimumabra váltottak.

• 2015 szept-től progresszíven romló vesefunkciós paraméterek miatt hemodialízist kezdtek.

• 2018.június: emelkedett székletszám, CRP. Colonoscopia kb. 30 cm-es magasságig a nyálkahártya gyulladt, kifekélyesedett pseudopolypoid képletekkel és

körülötte ulcerációkkal borított. → adalimumab hatásvesztés, endoszkópos aktivitás miatt vedolizumab kezelésre váltás. 2022.szept:colonoscopia: aktivitási jelek

nem láthatók. Endoszkópos és hisztológiai gyógyulás.

• Jelenleg azóta a beteg remisszióban van, rectovaginalis sipolya sem aktív.

• A vedolizumab kezelés mellett rendszeres hemodialysis kezelésben részesül továbbra is, a vedolizumab kezelés hatékonynak és biztonságosnak bizonyult,

fertőzéses szövődmény nem volt.

• Az infliximab, adalimumab és a vedolizumab is nagy molekulasúlyú antitestek (Mw: 149, 148, ill. 145 Da), így a vizelettel direkt exkréció révén nem
ürülnek, a dialízis filterek általában a kisebb (70KDa) molekulákat szűrik ki.

• Az IBD-ben használható biológiai készítmények alkalmazásáról korlátozott eredményekkel rendelkezünk hemodialízis alatt álló betegek körében,
néhány esetriport áll rendelkezésre anti TNF-ek és vedolizumab alkalmazásáról

• Mindkét beteg esetében a biológiai terápiák, a vedolizumab, és az adalimumab bevezetése nem okozott további vesefunkció romlást.

• A rendszeres hemodialízis mellett is mindkét kezelés biztonságosnak, jól tolerálhatónak és hatékonynak bizonyult.

• A szakirodalomban nagyon kevés tanulmány foglalkozik a biológiai terápiák alkalmazhatóságával krónikus vesepótló kezelésben részesülő
betegek körében, ezért nagyobb esetszámú klinikai vizsgálatok elvégzésére lenne szükség ezen betegek körében, valamint a különböző anti-TNF,
anti-integrin szerek, kismolekulák pontosabb farmakokinetikai adatait kellene megismernünk.
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