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Introdugao: O infliximab é um anticorpo monoclonal anti-fator de necrose tumoral (TNF)-a aprovado
para a inducdo e manutencdo da remissdo da doenca inflamatdria intestinal (DIlI). A monitorizacdo
terapéutica, nomeadamente com determinacdo dos niveis de infliximab, permite orientar decisbes
terapéuticas e prevenir a perda de resposta.

Objetivo: Identificar fatores preditivos de niveis infraterapéuticos de infliximab na 12 determinacdo em
doentes com DII.

Métodos: Estudo retrospetivo unicéntrico incluindo doentes tratados com infliximab com pelo menos
uma determinacdo dos niveis de infliximab e com um follow-up minimo de seis meses apds a 12
determinacdo. Foram obtidos dados clinicos e demograficos, incluindo: fendtipo da doenca,
antecedentes cirdrgicos, duracdo da terapéutica, presenca de anticorpos anti-infliximab a data da
analise, terapéutica imunomoduladora concomitante, compliance, ocorréncia de reacdo infusional e
parametros analiticos a data da 19dose de indugdo com infliximab.

Resultados: Incluidos 104 pacientes, 53.8% do sexo feminino, idade média de 38.2t13.1anos. A
prevaléncia de niveis infraterapéuticos de infliximab foi 29.8%. Na maioria (90.4%) dos doentes a 12
determinacdo foi efetuada durante a terapéutica de manutencdo. 29.0% dos doentes com niveis
infraterapéuticos tinham simultaneamente anticorpos positivos, sendo que dos restantes, 27.3%
adquiriram anticorpos numa analise subsequente. Verificou-se que os doentes com niveis
infraterapéuticos tinham valores de calprotectina fecal significativamente mais elevados aquando do
inicio do tratamento com infliximab (1184679 vs 7081621, p=0.02). Ndo se encontrou associa¢ao
estatisticamente significativa com outros parametros analiticos nomeadamente proteina C reativa
(11.2412.2 vs 15.9+20.0, p=0.22), velocidade de sedimentacdo (22.4+20.7 vs 23.7+19.3, p=0.76),
ferritina (138.3+128.2 vs 165.5+166.6, p=0.42).

Conclusdo: Os doentes com niveis infraterapéuticos de infliximab tém valores mais elevados de
calprotectina previamente ao tratamento, o que podera estar relacionado com uma maior atividade
inflamatodria. Nestes casos poder-se-a ponderar esquemas de infliximab com doses mais elevadas e/ou
mais frequentes.
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