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INHIBIDORES JAK EN LA COLITIS ULCEROSA: ¿CUÁL ES LA MEJOR OPCIÓN EN
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Resumen

Objetivos: Comparar la durabilidad y la efectividad a corto y largo plazo de tofacitinib (TOFA), upadacitinib
(UPA) y filgotinib (FILGO) en la colitis ulcerosa (CU), así como evaluar su seguridad en la práctica clínica

Métodos: Se incluyeron pacientes adultos que comenzaron tratamiento con inhibidores JAK (JAKi) para la
CU (desde abril de 2021) al menos 8 semanas antes de su inclusión en el estudio y que formaban parte de
ENEIDA. Se excluyeron pacientes en tratamiento concomitante con biológicos o con colectomía. El análisis
de efectividad se restringió a pacientes con enfermedad activa [Partial Mayo Score (PMS) > 2] al inicio del
tratamiento. Los pacientes que interrumpieron el JAKi antes de la última visita se consideraron fracaso para
la remisión clínica sin esteroides (RCSE) en las siguientes evaluaciones (imputación negativa). Se utilizó el
método de ponderación por probabilidad inversa (IPTW) para balancear factores de confusión.

Resultados: Se incluyeron 611 pacientes (74 con FILGO, 369 con TOFA y 168 con UPA). Las tasas de
discontinuación por paciente-año fueron del 57% para FILGO, 40% para TOFA y 27% para UPA (p < 0,05)
(fig. 1a). En el análisis multivariante se observó que el riesgo de discontinuación fue significativamente
mayor para TOFA y FILGO en comparación con UPA. Las tasas de RCSE durante el seguimiento se
muestran en la figura 2. En la semana 8, el tipo de JAKi se asoció significativamente con la RCSE en el
análisis multivariante, siendo UPA el que mostró una mayor probabilidad de inducir la RCSE en
comparación con TOFA y FILGO (tabla 1). Estos resultados se confirmaron ajustando por IPTW. Doce
pacientes (16%) con FILGO, 85 (23%) con TOFA y 45 (27%) con UPA presentaron acontecimientos
adversos (p = 0,2); una minoría discontinuó el tratamiento (figura 1b).
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Conclusiones: En la práctica clínica real, UPA presenta una efectividad y supervivencia del fármaco
superiores a TOFA y FILGO en pacientes con CU, con un perfil de seguridad comparable.
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