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Resumen

Objetivos: Lainmunodeficiencia comin variable (ICV) se asocia frecuentemente con manifestaciones
gastrointestinales, presentes en hasta el 75% de |os pacientes. Los sintomas més comunes incluyen diarrea
crénica, malabsorcién, gastritis crénica atréficay enteropatia tipo celiaquia. También pueden simular
enfermedad inflamatoria intestinal, especialmente formas Crohn-like. En algunos casos, |as manifestaciones
digestivas preceden a diagnoéstico inmunol égico. Nuestro objetivo se basa en analizar la prevalencia de
clinica gastrointestinal presente en estos pacientes, en cuantos fue la forma de manifestacion de la
enfermedad y el manegjo diagnostico.

Métodos: Estudio descriptivo y retrospectivo en pacientes en seguimiento en la consulta de Enfermedades
Autoinmunes de Medicina Interna en un hospital de tercer nivel. Se incluy6 una muestra de 20 pacientes con
diagnostico final de inmunodeficiencia comun variable. Lainformacion se obtuvo de larevision de las
historias clinicas de dichos pacientes.

Resultados: Se analizaron 20 pacientes diagnosticados de inmunodeficiencia comin variable, de los cuales €
40% fueron hombres (n = 8) y el 60% mujeres (n = 12). Lamedia de edad fue de 29,2 afios. En cuanto alas
manifestaciones clinicasiniciales, e 20% de |os pacientes presento alteraciones en el habito intestinal como
formainicia de presentacién de la enfermedad, siendo el sintoma principal ladiarrea. Durante €l curso de la
enfermedad, solo el 20% se mantuvo asintomatico a nivel digestivo, mientras que el 50% present6 diarrea,
estando en &l 5% de los casos en relacion con infeccion por Giardia lamblia. Las endoscopias digestivas,
realizadas en el 45% de los pacientes, revelaron alteraciones tipo gastritis en el 20%, siendo normales en el
80% restante. A nivel anatomopatol 6gico, el 20% mostré ateraciones en la mucosa intestinal, como
metaplasia o hiperplasia nodular linfoide. Ademas, en el 5% de |os casos se realizd el diagndstico de
enfermedad celiaca. Se evidencio esplenomegaliaen el 10% de los casos, una de €ellas asociadaa
hepatomegalia. Asimismo, se objetivo alteracion del perfil hepatico con patron colestasico en el 5% y un caso
aislado de granulomatosis hepética con hipertension portal.

Conclusiones: Las manifestaciones gastrointestinal es son frecuentes en pacientes con inmunodeficiencia
comun variable, con la diarrea como sintoma predominante. Aunque solo un 20% present clinica digestiva
como formainicial, el 50% desarroll6 sintomas durante el seguimiento, incluyendo hallazgos endoscopicos e
histol 6gicos como gastritis, metaplasia o hiperplasia nodular linfoide. Estos datos refuerzan laimportancia de
una evaluacion digestiva sistematica en este grupo de pacientes y, ademas, debemos incluir esta patologia en
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el diagndstico diferencial de pacientes con clinica gastrointestinal no filiada.
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