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Resumen

Introducción: Los pacientes con enfermedad inflamatoria intestinal (MII) portadores del alelo HLA-
DQA1*05 tienen un riesgo superior de desarrollar inmunogenicidad y pérdida de respuesta a los
anti-TNF. En cambio, no se ha observado esta asociación con ustekinumab hecho que puede ayudar
a individualizar el tratamiento. No disponemos de datos de vedolizumab.

Objetivos: Evaluar la relación entre el alelo HLA-QA1*05 con la pérdida de respuesta y la
persistencia del tratamiento con vedolizumab.

Métodos: Diseño: estudio de cohortes retrospectivo unicéntrico. Pérdida de respuesta: necesidad de
intensificación, cambio de tratamiento, hospitalización o cirugía. Análisis: análisis univariado
(Kaplan Meier) y multivariado (regresión de Cox). Incluimos a 67 pacientes con EII (24 e. Crohn y 43
colitis ulcerosa). Ambas cohortes fueron comparables en relación con las características basales. El
44% eran portadores del alelo. Un 46% de los pacientes perdió respuesta durante su seguimiento.
Durante este período un 29%, 25%, 7% y 42% requirieron hospitalización, tratamiento con
corticoides, cirugía o intensificación respectivamente. No encontramos diferencias en relación a las
tasas de remisión clínica ni biológica a los 6 y 12 meses, ni diferencias en las tasas de
discontinuación en relación al estado de portadores del alelo de riesgo. La media de duración libre
de pérdida de respuesta fue de 28 meses (IC95%: 9-46) en individuos no portadores del alelo HLA-
DQA1*05 y de 13 meses (IC95%: 9-16) en los portadores, sin diferencias significativas entre ambos
grupos (log rank p = 0,517) (fig.). En el análisis multivariado, tras ajustar por tratamiento con
biológicos previos, obesidad y tipo de EII, la presencia del alelo HLA-DQA1*05 no se asoció con la
pérdida de respuesta a vedolizumab ni a la persistencia del tratamiento.
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Conclusiones: La presencia del alelo HLA-DQA1*05 no se asocia con la pérdida de respuesta ni la
persistencia del tratamiento con vedolizumab.


