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Quelle est la problématique de votre recherche ? 

Les personnes atteintes de mucoviscidose peuvent souvent prendre du poids après avoir commencé 

un triple traitement (Elexacaftor/Tezacaftor/Ivacaftor - ETI). Dans cette étude, nous avons exploré les 

changements de l'indice de masse corporelle (poids en fonction de la taille) et de l'apport calorique 

après le début de la thérapie ETI. 

 



Pourquoi est-ce important ?  

On suppose souvent que la prise de poids après une thérapie ETI reflète une augmentation de l'appétit 

et de l'apport calorique, une réduction des infections thoraciques et le fait de se sentir mieux en 

général. Cependant, il n'existe pas de données publiées sur l'apport alimentaire et la prise de poids. Il 

est important de comprendre les mécanismes de la prise de poids avec le traitement ETI, car cela 

permettra aux professionnels de la santé de modifier les recommandations diététiques et de soutenir 

les individus avec des conseils fondés sur des preuves sur la meilleure façon de gérer les changements 

rapides de leur poids. 

 

Quels sont les travaux réalisés ?  

 Nous avons analysé l'évolution de l'indice de masse corporelle (IMC) et de l'apport alimentaire chez 

40 personnes avant et après le début de la thérapie ETI. Nous avons également analysé les données 

de 10 personnes ayant terminé l'étude avant que la thérapie ETI ne soit disponible, afin de déterminer 

la stabilité de leur apport alimentaire et de leur IMC entre les deux périodes, en tant que groupe de 

référence. 

 

Quels sont les résultats ?  

Nous avons constaté que l'IMC et l'apport énergétique étaient stables entre deux points dans le temps 

(environ 28 semaines) dans le groupe de référence, qui n'avait pas encore reçu d'ETI. Chez ceux qui 

ont commencé une thérapie ETI entre deux points dans le temps, l'IMC a augmenté de manière 

significative et l'apport énergétique (calories absorbées) a diminué de manière significative. Pour ces 

participants, les points dans le temps étaient espacés d'environ 68 semaines, au cours desquelles ils 

avaient suivi une thérapie ETI pendant environ 23 semaines. 

 

Que cela signifie-t-il et pourquoi faut-il rester prudent ?  

Nous devons être prudents quant à l'interprétation de ces résultats, car ils pourraient être influencés 

par de nombreux facteurs, notamment les restrictions imposées pendant la pandémie de COVID, qui 

pourraient également avoir une incidence sur le poids et l'apport énergétique. En outre, nous n'avons 

recueilli des informations alimentaires qu'à deux moments et ce que nous mangeons peut fluctuer, ce 

que nous n'avons pas mesuré. Cependant, nos résultats fournissent les premières preuves provisoires 

qui pourraient suggérer que la prise de poids observée avec la thérapie ETI n'est peut-être pas 

simplement due au fait de manger plus, mais que d'autres mécanismes peuvent entrer en jeu. Il 

convient d'approfondir cette question. 

 

Quelles sont les perspectives ? 

Nous avons besoin d'études plus larges pour explorer les changements dans l'apport alimentaire avec 

la thérapie ETI et identifier les facteurs potentiels qui pourraient contribuer à la prise de poids, y 

compris les changements dans l'inflammation et le métabolisme corporel. 
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