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ve tedavi sirasindaki prediktérleri
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Giris ve Amag: Kronik hepatit B'ye (KHB) bagh dekompanse sirozu olan hastalarda viral replikasyonun nikleoz(t)ide
analoglari (NA) ile etkin bir sekilde baskilanmasiyla hepatik rekompansasyon saglanabilir, fakat rekompansasyonun
optimal zamanlamasi ve prediktorleri ve rekompansasyon olan ve olmayan KHB hastalarinin sonraki klinik seyri iyi
tanimlanmamigstir.

Yontemler: Bu calisma, entekavir ile tedavi edilen KHB ve dekompanse siroz hastalarina odaklanan ¢ok merkezli
prospektif bir kohortun retrospektif bir uzantisidir. Hastalari 120. tedavi haftasindan sonra ikinci bir dekompansasyon
olayina veya Haziran 2023'e kadar takip ettik. Optimal zamanlamayi ve 120. haftaya kadar rekompansasyonun
prediktorlerini belirledik, 120. haftaya kadar rekompansasyon kriterlerini karsilayan hastalarda rekompansasyonun
kahcihgini degerlendirdik ve 120. haftaya kadar rekompanse olmayanlarda ge¢ rekompansasyonu inceledik.

Bulgular: Tedavinin 24. haftasinda serum alblimininin >34 g/L olmasi 120. haftaya kadar olan rekompansasyonu
predikte ettirmistir. Brec-PAS modeli 120. haftaya kadar rekompansasyon igin iyi bir prediktérdir. 120 haftalik tedaviyi
tamamlayan 283 hastadan 175'i 120. haftadan sonra takip edilmistir (medyan takip: 240 hafta). 120. haftaya kadar
rekompansasyon elde eden 106 hastanin 92'si (%86.8) rekompansasyonu 120 (72-168) hafta daha strdlirmustir. 120.
haftaya kadar iyilesme gostermeyen 69 hastanin %40.6'si sonraki 120 (72-168) hafta boyunca geg iyilesme
gostermistir. Ayrica, hepatoseliler karsinom insidansi rekompanse grupta daha distikti (%5.0 vs %16.13, p = 0.002).

Sonuglar: Tedavinin 24. haftasinda serum albimininin >34 g/L olmasi, 120. Haftada rekompansasyonu predikte
ettirmistir. NA tedavisinin 120. haftasinda elde edilen iyilesme uzun vadede hastalarin >%80'inde korunur. Bazi
hastalar ancak >120 haftalik NA tedavisinden sonra iyilesme saglayabilir. Hepatoseliller karsinom insidansi azalmis
ancak rekompansasyondan sonra tamamen ortadan kalkmamistir.
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