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Resumen

Objetivos. Describir los diferentes subtipos de HLA en pacientes con diagnostico de enfermedad de Behcet
(EB) en el Hospital Clinico Universitario Lozano Blesa de Zaragozay su asociacion con las diferentes
manifestaciones clinicas.

Material y métodos: Se revisaron las Historias clinicas y los resultados analiticos en los pacientes con EB.

L os pacientes que no cumplian criterios clinicos, sin seguimiento alargo plazo o sin determinacién de HLA
fueron excluidos. Latipificacion del estudio HLA serealizo por € servicio de Inmunologia mediante la
técnica de baja resolucién por el método SSP de ONE LAMBDA. Se redliz0 estudio estadistico mediante el
programa SPSS version 22 para Windows. Los andlisis fueron realizados mediante €l test de chi cuadrado y
test exacto de Fisher.

Resultados: Fueron analizados 38 pacientes con HLA ABC con los siguientes resultados: 55,3% B51
positivo y 45,9% A2. Otros HLA encontrados fueron B27 (16,8%), B72 (5,4%) y A26 (5,4%). En 17
pacientes se realizd estudio del HLA DQ, presentando 7 de ellos el alelo DQ6 (41%). Los varones
presentaron mayor prevalenciade HLA B51: 78,6%/40% (p 0,009). Entre |as asociaciones mas destacables
del HLA B51 encontramos asociacion positiva para eritema nodoso: 43%/6% (p 0,01) y una asociacion
negativa con las aftas genitales: 61,9%/94% (p 0,004). Se observé tendencia ala asociacion entre B51 'y
uveitis posterior aunque no llegé ala significacion estadistica (42,9%/17,6%; p = 0,053). Los estudios sobre
otros HLA no ofrecieron resultados concluyentes. En el estudio se encontraron dos pacientes con EB y
celiaquia (DQ2+).

Discusion: Ladiversidad clinica de la EB entre distintas zonas geograficas habla afavor de cierto grado de
variabilidad genética principalmente asociada al Complejo Mayor de Histocompatibilidad. Su etiologia es en
gran medida desconocida aunque sobre una predisposicidn genética han sido implicados distintos agentes
infecciosos en el desarrollo de laenfermedad. La prevalenciade HLA-B51 en nuestro estudio fue similar a
otros trabaj os en pacientes de raza caucasicay hemos podido establecer asociaciones positivas y negativas
con algunas manifestaciones clinicas. Otros HLA han sido recientemente implicados en la etiopatogenia de la
EB, como el HLA B27y e A26, también encontrados en nuestra serie (4 y 2 pacientes). Posiblemente, el
numero reducido de casos no nos permite establecer asociaciones entre manifestaciones clinicasy otros tipos
deHLA.
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Conclusiones: Los pacientes con EB presentan una ata prevalenciade HLA B51. Se ha apreciado elevada
frecuencia de otros HLA como & A2, B27, B72 y A26, algunos recientemente implicados en laEB. En
nuestro estudio la presenciade HLABS51 se ha asociado positivamente con eritema nodoso y negativamente
con la aparicion de aftas genitales.
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