Gastroenterol Hepatol. 2022;45(Espec Congr 1):120

Gastroenterologiay Hepatologia

https://www.elsevier.es/gastroenterologia

88 - EFICACIA Y SEGURIDAD DE USTEKINUMAB EN ENFERMEDAD DE CROHN A
CORTO Y MEDIO PLAZO: EXPERIENCIA EN DOS CENTROS
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Resumen

Introduccion: El objetivo de este estudio fue andlizar la eficaciay seguridad de UST en EC acorto y medio
plazo. através de diversos parametros clinicos y analiticos alos meses 6, 12 y 24 de tratamiento, asi como la
toleranciay los efectos adversos.

M étodos: Estudio observacional, descriptivo, retrospectivo:45 pacientes con EC en tratamiento actual con
UST durante més de 6 meses en el Hospital Universitario San Cecilio y el Hospital Santa Ana de Granada,
Espafia. Analizamos la respuesta clinica en los meses 6, 12 y 24 con el indice de Harvey-Bradshaw (HBI).
Otros parametros fueron: PCR, albumina, calprotectina fecal (CPF), necesidad de cirugia, toleranciay efectos
adversos. Los andlisis estadisticos se hicieron con SPSS statistics.

Resultados: Larespuestaclinica (HBI > 3 puntos por encimadel basal) fue alcanzada en 57,77%, 61,2%y
57,14% de los pacientes en los meses 6, 12 y 24 respectivamente; y laremision clinica (HBI ? 4) en 55,55%,
58% y 64,28%. Lanormalizacion de los parametros inflamatorios (PCR 5 mg/L y CPF 97,14% de los casos
desde e mes 6. El 11,11% de los pacientes presentaron efectos adversos leves y buenatoleranciaen el
95,66%. Dos pacientes necesitaron cirugiatrasiniciar tratamiento.
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Psoriasis: 5 Aftosis oral: 1 Dermatitis seborreica: 1 Dermatitis atdpica: 1 Hidradenitis: 1

Receccion ileocolica; 12 Reseccidn ileal: 2

| Inmunom 1 | il

Azatioprina: 27 Metotrexato: 12

 AntiTNF | 23 (95 55%)

Infliximab: 24 Adalimumakb: 34 Certolizumab: 1

Falle primario a antiTNF: 6 (13,33%) Fallo secundario a antiTMF : 30 (66,66%)  Efectos adversos de antiTNF; 5 (11,11%)
Contraindicacidn a antiTNF: 1 (2,22%) Manifestaciones extraintestinales: 3 (6,66%)

6 meses: 45 (100%) 12 meses: 31 (68,88%) 24 meses: 14 (31,11%)

Conclusiones: Nuestros resultados sugieren que UST consigue unarespuesta clinicay unatasa de remision
en un numero significativo de pacientes, o que concuerda con los datos previamente publicados. Hubo una
relevante mejora en los pardmetros analiticos (PCR, CPF y albimina) considerando la severidad de la
enfermedad de |a cohorte estudiada. Asimismo fue bien tolerado y no se presentaron efectos adversos
importantes. En conclusion, UST parece ser un tratamiento efectivo parala EC con un buen perfil de
seguridad, especialmente si |o comparamos con los anti-TNF, incluso tras fallo auna primeralinea de
tratamiento con farmaco biol dgico.
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