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ADALIMUMABO EFEKTYVUMAS GYDANT
SUPULIAVUS] HIDRADENITA

Darbo autoré. Austéja SAKAITYTE, VI kursas.

Darbo vadovas. Jaun. asist. Tadas RAUDONIS, VU MF Klinikinés medicinos
institutas, Infekciniy ligy ir dermatovenerologijos klinika, VUL SK Dermatove-
nerologijos centras.

Darbo tikslas. Jvertinti adalimumabo veiksminguma, jtakg uzdegiminiy bérimo
elementy skaiciui, gyvenimo kokybei bei skausmo intensyvumui pacientams, sergan-
tiems vidutinio sunkumo ir sunkiu supuliavusiu hidradenitu (SH).

Darbo metodika. Atliktas retrospektyvinis tyrimas VUL SK Dermatovenerologijos
centre (DVC) apémé SH sergancius pacientus, kurie nuo 2018 m. iki 2023 m. pabaigos
lankési VUL SK DVC ir buvo gydomi biologinés terapijos vaistu adalimumabu. Analizuoti
tiriamuyjy duomenys: paciento lytis, amzius, ligos trukmeé, Hurley stadija, IHS4 (angl.
International Hidradenitis Suppurativa Severity Score System) jvertis, dermatologinio
gyvenimo kokybés indekso (angl. Dermatology Life Quality Index, DLQI) rezultatai,
skausmo intensyvumas vertinant vizualine analogy skale (VAS), uzdegiminiy mazgy,
abscesy ir fistuliy skaicius pries gydyma adalimumabu ir po vieneriy mety gydymo.
Statistiné duomeny analizé atlikta naudojant Microsoft Excel ir IMB SPSS 26. Rezultatai
buvo laikomi reikSmingais, jei jy p vertés buvo mazesnés nei 0,05.

Rezultatai. Tyrime iSnagrinéti 21 paciento, kuriy amZziaus vidurkis 42,9+14,1
metai, duomenys. Il Hurley ligos stadija buvo nustatyta 13 (61,9 proc.) tiriamuyjy. Vi-
dutinis pradinis IHS4 balas buvo 19+10,78, vidutinis pradinis DLQI jvertis 15,7617,73
ir vidutinis skausmo intensyvumas pagal VAS — 6,69+1,59. Supiliavusio hidradenito
klinikinj atsakg (angl. Hidradenitis Suppurativa Clinical Response, HiSCR) po 1 mety
gydymo adalimumabu pasieké 10 (47,62 proc.) pacienty. Vidutinis uzdegiminiy mazgy
skaicius sumazéjo nuo 5,62+4,12 iki 3+3,46, vidutinis abscesy skaifius sumazéjo nuo
1,76%2,63 iki 0,81+1,4, o vidutinis fistuliy skai€ius sumazéjo nuo 2,62+1,86 iki 2+1,9
(p<0,05). Gydymo metu vidutinis IHS4 jvertis sumazéjo iki 12,62+11,13 (p=0,001), DLQI
iki 7,43%7,76 (p<0,001), VAS iki 3,64+2,65 (p<0,001).

ISvados. Beveik pusé tiriamyjy pasieké klinikinj HiSCR atsakg gydant SH adalimu-
mabu. Adalimumabas veiksmingai sumaZzino bérimo elementy, tokiy kaip uzdegiminiai
mazgai, abscesai ir fistulés, skaiciy. Gydymo metu pastebimai sumazéjo ligos sunkumas,
skausmo lygis ir pageréjo pacienty gyvenimo kokybé.

RaktaZodziai. Hidradenitis suppurativa; biologiné terapija; adalimumabas; IHS4;
pLaQl.



