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Resumen

Introduccion: La colitis ulcerosa es una enfermedad inflamatoria crénica de etiologia desconocida
en que la disbiosis colénica parece ser un factor importante. El trasplante de microbiota fecal (TMF)
podria tener un papel terapéutico al conseguir restaurar una flora intestinal normal. Varios estudios
aleatorizados han comparado el uso del trasplante de microbiota fecal con placebo, con resultados
esperanzadores.

Métodos: Estudio observacional de pacientes con colitis ulcerosa ultrarrefractaria (tratamiento
inmunosupresor y bioldgico) tratados con TMF en hospital terciario. E1 TMF se hizo con donante
unico, segun protocolo del centro, seleccionado enfrentando in vitro heces a linfocitos del receptor y
escogiendo el donante que generaba menos respuesta inflamatoria (Ponce-Alonso et al. ECCO 2017).
Se aplicé el material fecal por colonoscopia, con enemas de recuerdo a las semanas 1-2-3-4 y nueva
dosis en colonoscopia de salida semana 16.

Resultados: Se han incluido 4 pacientes (tabla), edad media de 50 afios. En ninguno de los
pacientes incluidos se ha objetivado un descenso en el indice clinico de actividad (Walmsley),
mejoria endoscopica ni analitica (proteina C reactiva, calprotectina fecal).

Caracteristicas de pacientes incluidos

Numero de Extension* Anos d'e, Medicaciones previas a TMF Cort1901des al TMF
paciente, edad, sexo evolucion y dosis
, AZA, MCP, IFX, ADA, GOL,
1, 42, varon E3 27 VDZ, TACRO 15 mg
2,41, varon E3 5 AZA, FIX, ADA, VDZ No
3, 71, mujer E3 4 [FX, MTX, VDZ, ADA, TACRO 4 mg
, AZA, MCP, ADA, IFX, MTX,
4, 66, varon E3 8 GOL, VDZ 10 mg

*Extension medida ssegun escala de Montreal. AZA: azatioprina; MCP; mercaptopurina; IFX:
infliximab; ADA: adalimumab; GOL: golimumab; VDZ: vedolizumab; TACRO: tacrélimus; MTX:
metotrexato.
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Conclusiones: En nuestra experiencia en el tratamiento de la CU ultrarrefractaria, el TMF no ha
presentado utilidad clinica. Debido al pequeiio tamano muestral es dificil extraer conclusiones.
Quizas el TMF deba aplicarse en estadios mas precoces de la enfermedad y en casos menos
refractarios.
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