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CONTEXTE METHODES

> Depuis 2018, I'Etelcalcetide injectable
(Parsabiv) permet de traiter
I’hyperparathyroidie des patients
dialysés

Santélys

> Etude rétrospective, multicentrique et observationnelle

> Population

> Source des données :

- Patients dialysés a Santélys

- Agés = 18ans
- Ayant recu au moins une dose de Parsabiv entre le 01/01/2020 et le 01/03/2024

DPI

> Avant, seul un traitement oral délivré en
pharmacie de ville était possible

> Méthodologie
= |les caractéristigues sociodémographiques, de traitement et de biologie ont été
comparées avec des tests univariés

=~ A Santélys, le Parsabiv est donné en 2nde
intention depuis 2020, en cas d’échec
des traitements conventionnels

= Les administrations de Parsabiv et |"évolution de la PTH ont été analysées par des
statistiques descriptives

Obijectit de |'étude

Décrire I"administration de Parsabiv
aux patients dialysés

= les doses administrées ont été colligées en séquences et analysées avec les
méthodes d’appariement optimal et de classitication hiérarchique (R Studio,
package TraMineR) pour définir des trajectoires de traitement
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> Un nombre croissant de patients est traité par Parsabiv

CONCLUSION

> Ce traitement induit une baisse progressive de la PTH sur un temps de traitement relativement long.




