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Resumen

Objetivos: La ectasia vascular antral gástrica (o GAVE) es una de las manifestaciones de la esclerosis
sistémica (ES). Se diagnostica mediante fibrogastroscopia, al observar una imagen sobre los
pliegues del antro en aspecto de sandía. El objetivo fue comparar en una muestra seleccionada de
pacientes con ES, las características de los pacientes con GAVE respecto con los que no presentaban
dicha manifestación.

Métodos: Se seleccionaron de la cohorte de pacientes con ES del Hospital Universitario Vall
d’Hebron, un total de 269 pacientes a los que se les había realizado al menos una fibrogastroscopia.
Veintisiete de ellos fueron diagnosticados de GAVE. Se compararon las características de dichos
pacientes con los 242 restantes. El estudio estadístico se realizó mediante el paquete SPSS 20.0
(Chicago, IL), se consideró significación estadística una p < 0,05.

Resultados: La prevalencia de GAVE fue del 10,0%. Los pacientes con GAVE presentaban una mayor
media de edad en el momento del primer síntoma de la ES diferente al fenómeno de Raynaud (56,6
vs. 48,0 años, p = 0,001), siendo la edad media de realización de la fibrogastroscopia de 56,5 y 61,7
años, respecto al grupo sin GAVE. Se observó mayor prevalencia de esófago de Barrett (14,8% vs.
3,7%, p = 0,011), afección intestinal (37% vs. 18,6%, p = 0,024) y tendencia a una menor
prevalencia de enfermedad pulmonar intersticial (25,9% vs. 45,0%, p = 0,057). Los pacientes con
GAVE presentaron mayor frecuencia de un patrón en la capilaroscopia con predominio de
dilataciones o megacapilares (84,6% vs. 62,4%, p = 0,025), mayor presencia de anticuerpos anti-
centrómero (63,0% vs. 42,1%, p = 0,039) y una tendencia a menor frecuencia de anti-topoisomerasa
I (3,7% vs. 18,6%, p = 0,052). En cuanto al tratamiento previo a la gastroscopia diagnóstica, los
pacientes con GAVE recibieron menos frecuentemente tratamiento con inmunosupresores no
esteroideos (0% vs. 20,2%, p = 0,010).

Conclusiones: Los pacientes con GAVE muestran características clínicas, inmunológicas,
capilaroscópicas diferentes respecto a los pacientes con esclerodermia que no presentan esta
manifestación gastrointestinal.
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