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CRONOGRAFÍA DE LA  ENFERMEDAD INFLAMATORIA INTESTINAL

Año  1997: estudio  a corto  plazo del anticuerpo

monoclonal quimérico  cA2 contra el factor de  necrosis

tumoral alfa  para la  enfermedad de  Crohn

Year  1997:  Short-term  study  of  the  cA2  chimeric  monoclonal  antibody
directed  against  human  tumour  necrosis  factor-alpha  for  Crohn’s  disease

Fernando Gomollón a,b,c,∗ e Ignacio Marín-Jiménezd

a Unidad  de  Enfermedad  Inflamatoria  Intestinal,  Servicio  de Aparato  Digestivo,  Hospital  Clínico  Universitario  Lozano  Blesa,
Instituto de  Investigación  Sanitaria  Aragón  (IIS  Aragón),  Zaragoza,  España
b Centro  de  Investigación  Biomédica  en Red  en  el  Área  temática  de  Enfermedades  Hepáticas  (CIBEREHD),  Madrid,  España
c Facultad  de  Medicina,  Universidad  de  Zaragoza,  Zaragoza,  España
d Unidad  de  Enfermedad  Inflamatoria  Intestinal,  Servicio  de  Aparato  Digestivo,  Hospital  Gregorio  Marañón,  Instituto  de
Investigación  Sanitaria  Gregorio  Marañón  (IiSGM),  Madrid,  España

Y  con  el  cA2  (infliximab)  llegaron  los biológicos  a  la  EII.  En
este  estudio  de  inducción  con una  sola  dosis  de  infliximab
se  demostró  su  inequívoca  eficacia  en  un  elevado  porcen-
taje  de  pacientes  con enfermedad  de  Crohn  moderada-grave
que  no  había  respondido  a tratamiento  convencional.  A  día
de  hoy  este  estudio,  donde  se definía  que  el  fallo previo  a
mesalazina  ya  era  un criterio  de  inclusión,  o  donde  la  única
variable  objetiva  de  medición  de inflamación  era  la  pro-
teína  C  reactiva  en suero,  tendría serias  dificultades  para  no
ser  rechazado  en multitud  de  revistas  médicas  de  prestigio.
Pero  era  otra  época  (pre-mucosal healing,  pre-histological
healing, etc.),  y  el  fármaco  demostró  una eficacia  que  no
tenía  parangón  en  los tratamientos  previamente  aproba-
dos  para  la  enfermedad  de  Crohn.  Es más,  de  las  3 dosis
valoradas,  parecía  que  la  de  5 mg/kg  era incluso  más  eficaz
que  las  de  10  o  20  mg/kg,  siendo  esa  la  dosis  que  seguimos
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usando  23  años  después  en  todos  nuestros  pacientes  con
enfermedad  de Crohn.  Posteriormente  siguieron  los  ensa-
yos  con dosis  de mantenimiento,  y  aquellos  realizados  en
pacientes  con enfermedad  de Crohn perianal.  La grandeza
de  este  fármaco,  que  ha  ayudado  a  tantos  pacientes  en
estos  más  de 20  años,  es  que  sigue  siendo  el  fármaco  de
referencia  para  nuestros  pacientes  con EII,  y  tiene ya  mul-
titud  de biosimilares  del  mismo  en  el  mercado.  Cualquier
nuevo  biológico  que  quiera  entrar  a formar  parte  del  arse-
nal  terapéutico  del manejo  de  los  pacientes  con EII  deberá
tener  claro  que  el  infliximab  obtuvo  unos  resultados  en los
ensayos,  y sigue  obteniéndolos  en  nuestro  uso diario  difí-
ciles  de superar,  al  menos  en lo que  a eficacia  se  refiere.
Todavía  tiene,  y  tendrá,  mucho  que  decir  este  fármaco
en  los próximos  años para  el  manejo  de  nuestros  pacien-
tes.
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