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Resumen

Objetivos. El objetivo principal es describir las caracteristicas demogréficas, clinico-analiticasy larespuesta
al tratamiento de | os pacientes diagnosticados de cirrosis biliar primaria en nuestro centro.

Métodos: Estudio observacional, descriptivo en el que se incluyeron todos |os pacientes con anticuerpos anti-
mitocondriales positivos (AMAS) durante los Ultimos 5 afios en el Hospital Gutiérrez Ortega de V a depefias
gue atiende a una poblacion de 80.000 habitantes. Se excluyeron los pacientes con AMAS positivo que no
fueron estudiados. Se analizaron factores demogréficos, clinicosy analiticos, tratamiento y respuestay
factores prondsticos.

Resultados: Se obtuvieron 25 pacientes de los cuales el 80% fueron mujeres. La edad mediaal diagndstico
fue de 59 afios. Sélo hubo un caso con antecedentes familiares de cirrosis biliar primaria. La asociacion a
enfermedades autoinmunes estuvo presente en el 15% de |os casos. Todos |os pacientes se encontraban
asintométicos al diagndstico, y en la exploracién 3 presentaron hepatomegalia (12%) y uno de ellosictericia.
Fueron estudiados por presentar alteraciones analiticas, principal mente elevacion de fosfatasa alcalinaen 16
casos (64%) y gamma glutamil transpeptidasa (GGT) en 20 casos (80%). La elevacion de bilirrubina sblo
estuvo presente en 4 casos 16%.La positividad paralos AMAsy ANAsfue del 100% y del 30%,
respectivamente. En cuanto a diagnéstico, |a biopsia hepética solo fue necesaria en 2 pacientes,
encontrandose en ambos casos en grado |1 de fibrosis. No hubo ninguna asociacion a carcinoma
hepatocelular. Més de la mitad de |os pacientes recibieron tratamiento con acido ursodesoxicolico (56%), de
los cuales sdlo mejoraron un tercio. En los 2 casos en |os que se asoci6 otro tratamiento, el farmaco elegido
fue metotrexate.

Discusion: La prevalencia de mujeres fue similar alade la poblacion general (90%) al igual que la edad
media al diagnostico. Se confirmala hipétesis que apoya que no hay ninguna evidencia epidemiol 6gica de
trasmision hereditaria. Llamala atencion en nuestra serie la baja preval encia de asociacion a enfermedades
autoinmunes (15%), respecto a la poblaciones (70-80%). Cada vez son maés frecuentes |os casos
asintomaticos que se diagnostican por un aumento de la fosfatasa alcalina sérica, suponiendo en la actualidad
mas del 60%, en nuestra cohorte este porcentgje se elevaa 96%. La bilirrubina es un factor prondstico de
progresion de enfermedad. En nuestro grupo de pacientes, 10s 4 casos gque presentaron elevacion de
bilirrubina, no se asociaron de forma significativa a otros factores de mal prondstico como edad,
hepatomegalia, hipoal buminemia o descompensacion edemo-asciticay sdlo uno presentd respuesta al
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tratamiento. Desde que los pacientes se tratan con &cido ursodesoxicolico €l curso y la historia natural de la
enfermedad han mejorado sensiblemente.

Conclusiones. Laincidencia de pacientes asintométicos al diagndstico ha aumentado significativamente,
probablemente por la mayor disponibilidad de métodos diagnosticos de laboratorio. Los anticuerpos
antimitocondriales tipo M2 son especificos de lacirrosis biliar primariay en consecuencia una herramienta
fundamental para el diagnostico. Labilirrubina sérica es el mejor indice prondstico. Es necesaria una cohorte
de pacientes mayor para estudiar la asociacién a otros factores de mal prondéstico.
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