Czynniki ryzyka wzrostu masy ciala u pacjentéw z tuszczyca leczonych infliximabem
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Wsréd p;acjentéw chorujacych na tuszczyce i leczonych inhibitorami TNF-a notuje sie znaczny
wzrost wagi ciata. Jak do tej pory istniejg sprzeczne doniesienia dotyczace czynnikow ryzyka
wzrostu masy ciata u tych oséb. Autorzy cytowanego artykutu postanowili scharakteryzowaé
czynniki ryzyka wzrostu wagi u pacjentow leczonych infliximabem. Wieloosrodkowym,
obserwacyjnym badaniem trwajgcym 4 miesigce objeto dorostych z tuszczycg z 19 francuskich
os$rodkdw dermatologicznych. Wtaczono do niego osoby, ktore przyjmowaty infliximab przez co
najmniej 1 rok i retrospektywnie analizowano ich dane. Analizowano wptyw ptci, wieku,
ciezkosci choroby, wspétwystepowania choréb sercowo-naczyniowych i metabolicznych oraz
wczesniejszych/jednoczesnych terapii na zmiane wagi ciata. Za wzrost wagi uznano jej
zwiekszenie 0 2% w stosunku do warto$ci wyjsciowe;j.

tacznie zakwalifikowano 191 pacjentow z tuszczycg (mezczyzni:68,6%, Sredni wiek 46,9 lat).
Sredni wzrost masy ciata wyniést 1,6 kg (2,1%) po roku terapii infliximabem. U niemal potowy
pacjentéw (48,2%) stwierdzono wzrost masy ciata, u 10% wzrost ten wynidst co najmniej 10%
wartosci wyjsciowej. Wyjsciowa masa ciata i wspoétczynnik BMI oraz wspdtistniejace choroby
sercowo-naczyniowe i metaboliczne nie miaty wptywu na ten wzrost (P=0,007), natomiast w
przypadku ciezkich odmian tuszczycy (BSA) wptyw ten wykazano (P=0,005).

W analizie wieloczynnikowej stwierdzono natomiast, ze do spadku masy ciata czesciej
dochodzito u pacjentéw poddawanych rezimowi dietetycznemu po terapii (P=0,01; OR=0,41)
oraz u tych, ktérzy przyjmowali infliximab tgcznie z metotreksatem (P=0,03; OR=0,41)

Podsumowujac, znaczny wzrost masy ciata jest zjawiskiem czestym podczas terapii
infliximabem u o0séb z ciezka tuszczyca. Rezim dietetyczny po terapii lub jednoczesne
zastosowanie metotreksatu umozliwia redukcje przyrostu masy ciata u tych pacjentow.
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