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SEMAGLUTID VE TiRZEPATID TEDAVIiSINiN OBEZITELi BIREYLERDE
METABOLIK KARACIGER HASTALIGI VE FIBROZIS BELIRTECLERI
UZERINE ETKiSi: 12 AYLIK GERGCEK YASAM VERILERI

Rojda Kotan', Bahri Evren'

'inénii Universitesi Tip Fakdiltesi, Endokrinoloji ve Metabolizma Ana Bilim Dall, Malatya

Amag: Obezite, metabolik disfonksiyonla iliskili steatotik karaciger hastaliginin (MASLD) gelisimi ve ilerlemesi agisindan
6nemli bir risk faktoridir. Aspartat aminotransferaz/trombosit orani indeksi (APRI) ve Fibrozis-4 (FIB-4) skoru, karaciger
fibrozis riskinin degerlendiriimesinde kullanilan kolay uygulanabilir ve non-invaziv gostergelerdir. Bu calismada, obeziteli
bireylerde haftalik semaglutid veya tirzepatid tedavisinin 12 aylik takip sliresince APRI ve FIB-4 skorlari tGizerindeki etkisinin
degerlendirilmesi amaclandi.

Yontem: Bu retrospektif gergcek yasam galismasina, obezite nedeniyle haftada bir semaglutid veya tirzepatid tedavisi alan
ve 12 aylik takibini tamamlayan 56 erigkin hasta dahil edildi. Hastalarin baslangic, 6. ay ve 12. ay antropometrik ve laboratuvar
verileri kaydedildi. APRI ve FIB-4 skorlari standart formiiller kullanilarak hesaplandi. Viicut agirhdi, beden kitle indeksi (BKi),
karaciger enzimleriile APRI ve FIB-4 skorlarinin takip stresindeki degisimleri degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 56 hastanin yas ortalamasi 40,3+13,1yil olup %76,8'i kadindi. Hastalarin %60,7'si semaglutid,
7%39,3'U tirzepatid kullanmaktaydi. Ortalama vicut agirhd baslangigta 97,1+17,1 kg iken 6. ayda 88,5+17,6 kg ve 12. ayda
87,9+17,8 kq'a geriledi(p < 0,001). BKi ise 34,8+6,0 kg/m”den sirasiyla 31,8+6,2 ve 31,5+6,3 kg/m?ye diistii (p < 0,001). On ikinci
ayda ortalama agirlik kaybi %9,7+6,3 olarak saptandi. AST dlizeyi 35,6+26,6 U/L'den 22,8+16,1U/L'ye, ALT dlizeyiise 44,4+45,8
U/L'den 23,3+15,0 U/L'ye geriledi(her ikisiigin p < 0,001). APRI skoru baslangicta 0,46+0,47 iken 6. ayda 0,32+0,40 ve 12. ayda
0,25+0,29a diistl (p < 0,001); bu degisim baslangica gore yaklasik %46 azalmaya karsilik gelmekteydi. Benzer sekilde FIB-4
skoru 1,03+0,87den 6. ayda 0,88+0,76'ya ve 12. ayda 0,77+0,67'ye geriledi(p < 0,001) ve yaklasik %25 azalma gosterdi.

On iki aylik takip siiresince APRI ve FIB-4 skorlarindaki degisim.

Takip Siiresince APRI ve FIB-4 Skorlarindaki Degisim
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Haftalik semaglutid veya tirzepatid tedavisi alan obeziteli bireylerde hem APRI hem de FIB-4 skorlarinda takip stiresince
progresif azalma izlendi. APRI skoru baslangicta 0,46+0,47 iken 6. ayda 0,32+0,40 ve 12. ayda 0,25+0,294a; FIB-4 skoru ise
sirastyla 1,03+0,87den 0,88+0,76 ve 0,77+0,67'ye geriledi. Her iki skordaki degisim istatistiksel olarak anlamliydi (p<0,001)
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Takip siiresince antropometrik, metabolik ve fibrozis parametrelerindeki degisimler

Parametre Baslangi¢ (n=56) | 6 Ay 12 Ay p degeri
Kilo, kg 97.1+17.1 88.5+17.6 87.9+17.8 <0.001
LDL, mg/dl 122.5+344 - 105.6 +22.8 <0.001
Trigliserit, mg/dl | 149.6 + 64.3 - 119.9+51.0 <0.001
AST, U/L 35.6+26.6 272+224 22.8+16.1 <0.001
ALT, U/L 444+458 29.4+31.2 23.3+15.0 <0.001
FIB-4 1.03+£0.87 0.88£0.76 0.77 £0.67 <0.001
APRI 0.46 +0.47 0.32+0.40 0.25+0.29 <0.001

Sonug: Obeziteli bireylerde 12 aylik haftallk semaglutid veya tirzepatid tedavisi, anlaml kilo kaybinin yani sira karaciger
enzimlerinde ve non-invaziv fibrozis gostergeleri olan APRI ve FIB-4 skorlarinda belirgin ve progresif azalmaile iligkili bulundu.
Bu gercek yasam verileri, inkretin temelli obezite tedavilerinin kilo kaybinin 6tesinde karaciger fibrozis riski acisindan da
potansiyel yarar saglayabilecedini distndirmektedir. Bulgularin goriintileme yontemleri ve histopatolojik degerlendirmeleri
iceren prospektif calismalarla dogrulanmasi gereklidir.
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