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Resumen

Introduccion: Las alteraciones de la densidad mineral 6sea (ADMO) asociadas a la enfermedad
inflamatoria intestinal (EII) se consideran un trastorno frecuente. La prevalencia descrita en los
estudios publicados es muy variable, probablemente relaciéon al impacto de factores geograficos y de
la poblacion. Ademas, la prevalencia en el debut de la EII ha sido escasamente evaluada.

Métodos: A partir del registro Eneida local, se identificaron los pacientes diagnosticados de EII
desde enero 2001 hasta junio 2017 y se seleccionaron aquellos con densitometria dsea disponible
durante los primeros 6 meses de su diagnostico. Se registraron variables epidemioldgicas y
fenotipicas de la EII, tratamientos recibidos los 6 meses previos a la densitometria y parametros
densitométricos. El diagndstico de ADMO se efectud en funcion de la edad: en menores de 50 afios,
baja densidad mineral 6sea [Z < -2 DE]; en mayores de 50 afios, osteopenia [T entre -1 y -2,5] u
osteoporosis [T < -2,5]).

Resultados: Se incluyeron 202 pacientes (44% mujeres) con una media de edad al diagndstico de
36 + 14 afos. El 53% con enfermedad de Crohn, 43% colitis ulcerosa y 4% colitis inclasificada. En el
momento de la densitometria, 47% eran fumadores activos y 11% exfumadores. De los pacientes con
EC, 41% presentaba afectacion ileal, 19% célica, 35% ileocdlica y el presentaba 81% un patron
inflamatorio. De los pacientes con CU, 54% colitis extensa. E1 23% de los pacientes habian recibido
corticoides a una dosis significativa (minimo de 30 dias o > 1 g de dosis acumulada) en los 6 meses
previos a la realizacion de la densitometria. Se demostré ADMO en el 20% de todos los pacientes.
167/202 pacientes (83%) tenian una edad inferior a 50 afios y 35/202 (17%) eran tenian 50 afos o
mas. E1 63% (n = 22) de pacientes del grupo = 50 afos presenté algin tipo ADMO. En este grupo, se
objetivé osteoporosis en cabeza femoral (CF) o columna vertebral (CV) en el 26% y s6lo un 6% del
total la presento en las dos localizaciones; ademas, el 58% presentd osteopenia en CV o CF. En
pacientes < 50 afios solo el 8% presentaba ADMO, siendo mas frecuente la afectacion de la CV. En
el grupo de pacientes de = 50 afios, el Unico factor asociado al riesgo de ADMO fue el incremento de
la edad (p < 0,009). No se identificaron otras diferencias significativas con el resto de variables
estudiadas.

Conclusiones: Aproximadamente 1 de cada 5 pacientes con EII presentan alteraciones en la DMO
en el debut de la enfermedad, siendo especialmente prevalente en mayores de 50 afios, por lo que la
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densitometria seria aconsejable siempre en este grupo en el debut de la EII.
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