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PBK'de UDKA'ya yeterli veya derin yanit: Normal ALP diizeyi komplikasyonsuz sagkalim kazanci ile ne 6lglide ve
hangi kosullar altinda iliskilidir?

Adequate vs. deep response to UDCA in PBC: To what extent and under what conditions is normal ALP level
associated with complication-free survival gain?
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Giris ve Amag: Ursodeoksikolik asit (UDKA) ile tedavi edilen primer biliyer kolanjit (PBK) hastalarinda normal ALP
diizeyleri daha uzun sag kalimiile iliskilidir. Ancak 2. Basamak tedaviler sadece 12 ay boyunca UDKA kullanip, ALP diizeyi
normalin 1.5 kat (xULN) Ust sinirinda olan hastalarda énerilmektedir. Biz bu ¢alismada, UDKA ya iyi yanitli hastalarda,
normal ALP diizeyinin daha iyi sagkalimla iliskili olup olmadigini degerlendirdik.

Yontem ve Bulgular: Paris 2 kriterlerine gore UDKA ya yeterli yanit vermis 1047 hastayi retrospektif kohort calismasi
ile inceledik. Karaciger iliskili komplikasyon gelismesine, karaciger nakline veya 6lime kadar gecen sire, diizeltilmis
ortalama sagkalim siiresi analizi kullanilarak degerlendirildi. Olaylarin genel insidans orani 4,707.2 hasta yilinda 1000
de 17’ydi. (95%Cl 13.7- 21.1) Tim gruplarda, normal ALP diizeyi (GGT, AST veya ALT diizeyi normal olmayacak veya
bilirubin < 0,6 xULN olmayacak ) 10 yilda 7.6 aylik (95%Cl 2.7 - 12.6, p = 0.003) mutlak komplikasyonsuz sagkalm
kazanci ile iliskilendirildi. Alt gruplarin analizinde; karaciger sertligi > 10 kPa Ustlinde ve ayrica < 62 yas olanlarda bu 10
yildaki komplikasyonsuz sagkalim kazancinin 52.8 ay (95%Cl 45.7- 59.9, p <0.001) oldugu gorilda.

Sonug: UDKA ya yeterli yanit vermis ve ALP diizeyi strekli 1.1-1.5 xULN kat yliksek seyreden; 6zellikle ilerlemis fibrozisi
olan geng hastalar daha kot komplikasyonsuz sagkalim oranlarina sahip. Bu hastalar icin daha ileri tedavi basamaklari
disindlmelidir.
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PBC patients with an adequate response to UDCA and persistent ALP elevation between 1.1 and 1.5 xULN,
particularly those with advanced fibrosis (LSM 2 10 kPa) and/or a sufficiently young age (< 62 years) have a
shorter event-free life expectancy. Further efforts to normalize ALP in these patients should be considered.
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