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Resumen

Introduccion: Précticamente lamitad de |os pacientes con enfermedad inflamatoriaintestinal (Ell) tratados
con infliximab (IFX) pierden respuesta a este tratamiento alo largo del tiempo, siendo € desarrollo de
inmunogenicidad uno de los principal es mecanismos implicados. Recientemente se ha descrito que la
presenciadel alelo HLA-DQA1*05 es un factor de riesgo clave parala aparicién de anticuerpos anti-farmaco
(Sazonovs et a. JCC. 2018;12(S1):S009-010).

Objetivos: Evaluar si el alelo HLA-DQA1* 05 se asocia con pérdida de respuesta secundaria (PRS) alFX.

Métodos: Estudio de cohortes retrospectivo en el cual se incluyeron pacientes con Ell con respuesta primaria
alFX. Se definié PRS como la reaparicidén o empeoramiento de |os sintomas que comportara cambio o
intensificacion del tratamiento, ingreso hospitalario o cirugia. Los factores predictivos de PRS se
identificaron mediante analisis de regresion de Cox uni y multivariado.

Resultados: Se incluyeron 64 pacientes (44 enfermedad de Crohn, 19 colitis ulcerosa, 1 colitis
indeterminada) seguidos hastala PRS (50%) o una media de 56 meses. El 31% eran portadores del HLA-
DQA1*05. En € andlisis univariado, el indice de masa corpora (IMC) (HR 0,9, IC95% 0,8-0,9, p = 0,038) y
lapresenciade HLA-DQA1*05 (HR 4,0, 1C95% 1,9-8,1, p 0,001) se asociaron con PRS. En el andlisis
multivariado, gjustado por tabaguismo, tratamiento inmunomodulador e IMC, sdlo la presencia de HLA-
DQA1*05 se asocio con PRS (HR 3,5, 1C95% 1,6-7,5, p 0,002) (fig.).
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Conclusiones: Lapresenciadel alelo HLA-DQA1*05 es frecuente y se asocia a un marcado incremento del

riesgo de PRS alFX. Ladeterminacion del HLA- DQA1*05 podria ayudar a personalizar €l tratamiento a
emplear en pacientes con Ell.
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