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Kopriilesen fibrozis ve sirozda hastaligin ilerlemesini ve klinik sonuclari tahmin etmek icin karaciger sertligi esik
degerleri

Liver stiffness thresholds to predict disease progression and clinical outcomes in bridging fibrosis and cirrhosis

Rohit Loomba et al. GUT, Eyliil 2022.  http://dx.doi.org/10.1136/gutjnl-2022-327777

Retrospektif caligmalarda, titresim kontrollii gecici elastografi (VCTE) ile karaciger sertligi (LS), non-alkolik
steatohepatitli (NASH) hastalarda karaciger dekompansasyonu riski ile iliskilidir, ancak ileri fibrozu biyopsi ile
dogrulanmig kohortlardaki prosektif veriler sinirlidir. Bu ¢alisma Koprii fibrozu olan hastalarda siroza ilerlemeyi ve
NASH'a bagli sirozlu hastalarda hepatik dekompansasyonu 6ngdren VCTE kullanarak LS i¢in esik degerler belirlemek
amaciyla diizenlenmistir.Burada ileri fibrozisli (F3-F4) katilimcilarda selonsertib ve simtuzumab ile yapilan dort
randomize, plasebo kontrollii galigmanin verilerini kullanilmistir. Bu ¢alismalar etkinligi olmadigi i¢in durdurulmustur.
Karaciger fibrozu, baslangicta ve 48. haftada (selonsertib c¢alismasi) ve 96. haftada (simtuzumab ¢alismasi) merkez
almarak evrelendirilmistir. VCTE ile LS ile hastalik ilerlemesi arasindaki iligkiler, Cox proportional hazards regresyon
analizi kullanilarak belirlenmistir.

Koprii fibrozu olan katilimeilarin %16's1 (103/664) siroza ilerledigi ve baslangi¢ sirozu olan katilimeilarin %4'tinde
(27/734) karaciger ile iliskili olaylar meydana geldigi gdsterilmistir. Optimal baslangi¢ LS esik degerleri, siroza
ilerlemeyi 6ngdrmek i¢in >16.6 kPa ve karaciger ile ilgili olaylar1 6ngérmek i¢in >30.7 kPa olarak tespit edilmistir.
Baglangi¢ LS >16,6 kPa (adjuested HR 3,99; %95 GA 2,66 ila 5,98, p<0,0001) ve >5 kPa (ve >%20) artis (adjusted HR
1,98; %95 GA 1,20 ila 3,26,p=0,008) siroza ilerlemenin bagimsiz dngoriiciileri olarak bulunmustur. Sirozu olan
hastalarda baslangic LS >30,7 kPa (adjusted HR 10,13, %95 CI 4,38 ila 23,41, p<0,0001), karaciger ile ilgili olaylar
Ongordiigii tespit edilmistir.

Sonug olarak, Bu ¢alismada tanimlanan LS esik degerleri ilerlemis fibrozu olan NASH hastalarmin risk siniflandirmasi
icin faydali olabilir yorumu yapilmistir.
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Figure 1 Liver stiffness (LS) by vibration-controlled transient Figure 3 Liver stiffness (LS) by vibration-controlled transient
elastography 216.6 kPa is associated with increased risk of progression  elastography =30.7 kPa is associated with increased risk of liver-related
to cirthosis among patients with baseline bridging (F3) fibrosis events among patients with baseline cirrhosis (F4) secondary to non-
secondary to non-alcoholic steatohepatitis. *Fisher’s exact test. alcoholic steatohepatitis. *Fisher exact test.

Bu bulten Turk Karaciger Arastirmalari Dernegi (TKAD) tarafindan, bilimsel gelisime katki amaci ile hazirlanmakta ve
yayinlanmaktadir. Makalelerin iceriklerinin tibbi ve hukuki sorumlulugu ilgili yazar ve yayinevlerine aittir. Paylasiimasi
istenen guncel makalelerin, formata uygun bir sekilde dernek e-posta adresine (tasl@tasl.org.tr ) yollanmasi gerekmektedir.
TKAD adina sahibi: Fulya Glnsar (Baskan)

Bulten editoru: Arif Mansur Cosar




