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INTRODUCCION:

Las vasculitis asociadas a anticuerpos anticitoplasma de neutréfilos (ANCA) (VAA) son vasculitis de pequeios vasos que incluyen la granulomatosis con poliangeitis (GPA),

poliangeitis microscopica (PAM) y granulomatosis eosinofilica con poliangeitis (GEPA), con manifestaciones variables, potencialmente mortales.
OBJETIVO:

Describir las caracteristicas de los casos incidentes de VAA entre los anos 2015 y 2020 en un hospital de tercer nivel asistencial de la Comunidad Valenciana.

Imagen 1. Determinaciones de anticuerpos ANCAs por metodo IFI y ELISA.
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realizara al diagnéstico, asi como las manifestaciones clinico-analiticas al debut de la enfermedad.
P-ANCA 4 702
RESULTADOS: S— : -
Total 18 100,0
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vasculitis en 7 de ellas, siendo el pulmén (6/15) y el riién (5/15) los 6rganos principalmente biopsiados. Respecto a las manifestaciones clinicas al diagnéstico, presentaron
fiebre el 38.8%, pérdida de peso el 22.2% y artralgias/artritis el 5.5%.El 5.5% presenté manifestaciones cutaneas (purpura), oculares (proptosis, escleritis, uveitis) el 16.6%,
otorrinolaringolégicas (afectacion nasal y de senos paranasales, otitis media serosa) el 33.3%, respiratorias (nédulos e infiltrados pulmonares, asma, hemorragia alveolar) el
55.5%, abdominales (diarrea sanguinolenta) el 11.1%, renales (proteinuria, hematuria, deterioro de funcion renal con necesidad de dialisis en algun caso) el 66.6% y

neuroloégicas (cefalea, confusion, mononeuritis miiltiple) el 33.3%. Finalmente, respecto a parametros analiticos, los valores medios de VSG al diagnéstico fueron de 54.57
(ds 31.8) mm/1°h, PCR 112.94 (ds 101.89) mg/l, hemoglobina 10.26 (ds 2.10) g/dl, leucocitos 9.94 (ds 3.34) 109/1, plaquetas 297 (ds 95.84) 109/l y creatinina 1.8 (ds 1.33)
mg/dl.

CONCLUSIONES:

Encontramos en nuestra serie un predominio de VAA en mujeres entorno a la séptima década de la vida. El tipo mas frecuente fue la PAM y en algunos de ellos se
presentaron infecciones previas al debut de la enfermedad. Los patrones de anticuerpos mas frecuentes fueron los C-ANCA por IFl y los anti-MPO por ELISA. Cerca de la
mitad de las biopsias resultaron compatibles con vasculitis. Finalmente, las principales manifestaciones al debut fueron las alteraciones renales seguidas de las respiratorias

y la mayoria de ellos presentaban en analitica elevacion de reactantes de fase aguda.




