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Resumen

Introducción: Se ha descrito un aumento global de la incidencia de la EII a nivel mundial, pero
existen pocos estudios que analicen dicho incremento en los diferentes grupos étnicos. El objetivo de
este trabajo es describir las características fenotípicas de EII en la población árabe atendida en
hospital universitario Torrecárdenas.

Métodos: Realizamos un análisis retrospectivo observacional de la población inmigrante árabe con
EII atendida en el Hospital Torrecárdenas en los últimos 2 años. Se analizan las variables: edad,
sexo, años de evolución, antecedentes familiares (AF) de EII, resecciones quirúrgicas previas (IQ),
tratamiento, enfermedad perianal (E.P) y otras manifestaciones extraintestinales.

Resultados: 17 de los 700 pacientes con EII de nuestra consulta son de origen árabe: 11
enfermedad de Crohn (EC) y 6 colitis ulcerosa (CU). Con edades entre 18 y 52 años y tiempo medio
de evolución de 4,5 años. Hay 3 pancolitis (PC), en tratamiento con IFX intensificado + AZA, 1
vedolizumab + AZA y 1 con 5 ASA. 3 proctitis con 5 ASA. En los pacientes con EC hay 4 con
afectación cólica, 4 ileal y 3 ileocólica.6 presentan patrón inflamatorio, 1 estenosante y 4 fistulizante
(destaca 1 fístula entero-vesical y 1 EP compleja). 6 en tratamiento con AZA, 4 con anti TNF y AZA, y
1con 5 ASA. 2 han precisado IQ (ambas EC), 2 mala adherencia terapéutica, y ninguno AF DE EII.
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Conclusiones: La diversidad étnica en nuestro hospital muestra una incidencia menor de EII en los
pacientes nacidos en Marruecos, todos ellos con debut posterior a la inmigración, y fenotipo
agresivo, precisando tratamiento biológico de forma precoz, intensificación y cambio de biológico,
demostrando la relevancia de los factores ambientales y genéticos. El patrón de enfermedad de la
población árabe con EII de nuestra consulta tiene un curso más agresivo, lo que sugiere un papel
fundamental de la epigenética en el desarrollo de la enfermedad siendo necesarios estudios que
investiguen la patogénesis de la EII.


