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Uzun siireli metotreksat tedavisi ile iligkili karaciger fibrozu riski oldugundan fazla tahmin edilebilir.

Risk of liver fibrosis associated with long-term methotrexate therapy may be overestimated
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Arka plan ve amaclar: Uzun siireli metotreksat (MTX) maruziyetinden kaynaklanan karaciger fibrozu riskinin yaklasik
%5 oldugu tahmin edilmektedir ve bu da yakin izlem gerektirir. iki non-invaziv belirte¢ kullanarak uzun siireli bir
kohort calismasinda karaciger fibrozunda uzun siireli MTX tedavisinin riski degerlendirilmistir.

Yéntem: 2014-2021 arasinda, 22 yildir romatoid artrit (RA) veya psoriasis teshisi konan yetiskin hastalar, ingiltere'deki
alti bolgeden prospektif olarak alinmistir. MTX grubu, 26 ay boyunca MTX alan hastalari icerirken, maruz kalmayan
grup, hic MTX almayanlari icermektedir. Tim hastalara, gecici elastografi (TE) ve gelismis karaciger fibrozu (ELF)
belirte¢ dlciimleri ile tam karaciger profili ¢ikarildi.

Bulgular: Toplam 999 hasta (ortalama yas 60.8 £ 12 yil, %62.3 kadin) dahil edildi. Gegerli TE degerleri olan 976 kisiden
149'unda (%15,3) karaciger sertligi 27,9 kPa vardi. Gegerli bir ELF degerine sahip 892 kisiden 262'sinde (%29,4) ELF
>9,8 di. Yas ve VKi, bagimsiz olarak yiiksek karaciger sertligi ve ELF ile iliskilendirildi. Ne MTX kiim{latif dozu ne de
suresi artmis karaciger sertligi ile iliskili degildi. Diyabet, karaciger sertligi 27,9 kPa ile iliskili en 6nemli risk faktoriydi
(diizeltilmis olasilik orani = 3,19; %95 GA 1,95-5,20; p <0,001). NSAIi diizenli kullanimi, ELF >9.8 ile en gicli iliskiyi
gosterdi (olasilik orani = 1.76; %95 Cl 1.20-2.56; p = 0.003), Bu da RA'daki inflamasyon derecesinin, ELF'yi karaciger
fibrozunun invaziv olmayan bir belirteci olarak karistirabilecegini 6ne surdu.

Sonug: MTX'in kendisine atfedilen karaciger fibrozu riski oldugundan daha yiiksek tahmin edilmis olabilir;, MTX igin
mevcut izleme yonergelerini degistirmeyi dislinmeye ihtiyag vardir.

Etki ve ¢cikarimlar: Mevcut kilavuzlar, potansiyel karaciger fibrozu riski nedeniyle uzun siireli metotreksat tedavisi alan
hastalar icin siki (ayda 2-3) izleme stratejileri 6nermektedir.

Romatoid artrit ve psoriazisi olan genis bir hasta kohortunda karaciger fibrozu, karaciger sertligi ve artmis karaciger
fibroz skorunun iki non-invaziv belirte¢ kullanilarak degerlendirildigi bu ¢calisma, daha dnceki ¢calismalarda bildirilen
riskin oldugundan daha yliksek tahmin edildigini ortaya koymustur.

Klinik odak, hastalarin karaciger sertligi ile bagimsiz olarak iliskili olan metabolik risk faktérlerini, diyabetini ve VKi'sini
iyilestirmek olmalidir.
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Neither MTX cumulative dose nor duration was associated with elevated liver stiffness.
Type 2 diabetes and BMI were significantly associated with elevated liver stiffness.
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