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CRONOGRAFÍA DE LA ENFERMEDAD INFLAMATORIA INTESTINAL

Año 2005:  clasificación  clínica,  serológica  y  molecular
de la  enfermedad  inflamatoria  intestinal

Year  2005:  Clinical,  serological  and  molecular  classification  of  inflammatory
bowel  disease
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¿Por  qué  clasificamos?  Clasificar  las  enfermedades  nos  sirve
para  organizar,  y  para  así  intentar  tratar  mejor  cada  uno  de
los  subtipos  de  las  mismas  en  nuestros  pacientes.  El  orden
que  obtenemos  al  agrupar  lo  que  queremos  conocer  hace
que  resulte  más  fácil  nuestra  tarea.  Año  2005,  Ámsterdam.
El  profesor  Amado  Salvador  Peña,  me  comenta  que  no  deje
de  revisar  una  nueva  clasificación  de  la  enfermedad  infla-
matoria  intestinal  (EII)  en  la  que  él  ha  colaborado  y  que
ha  sido  coordinada  por  un  joven  médico  canadiense  que
empieza  a  despuntar  en  estudios  genéticos  de  pacientes
con  EII.  Hace  hincapié  en  un  detalle  crucial:  «Nacho  ----me
dice----  no  dejes  de  fenotipar  muy  bien  a  los  pacientes.  . .

nada  tendrá  sentido  si  mezclamos  pacientes  en  los  estudios
que  no  estén  extraordinariamente  bien  caracterizados».  Por
supuesto  que  estudié  dicha  clasificación,  que  desde  enton-
ces  se  ha  convertido  en  la  de  referencia  para  todos  los
médicos  que  trabajamos  con  pacientes  con  EII.  Reciente-
mente  hemos  tenido  la  fortuna  de  que  el  profesor  Mark
Silverberg  (aquel  joven  médico  canadiense  que  es  hoy  un
∗ Autor para correspondencia.
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íder  mundial  reconocido  de  la  EII)  nos  explicara  algunos
etalles  de  «cómo  se  cocinó» dicho  consenso.  Tuvo  que
onvencer  a  médicos  consagrados  de  su  entorno  para  que
trajeran  al  Congreso  Mundial  de  Gastroenterología  cele-
rado  en  Montreal  a  líderes  en  EII  de  todo  el  mundo  y  se
usiera  en  marcha  el  más  ambicioso  intento  de  clasifica-
ión  de  la  EII  hecho  hasta  la  fecha.  Esta  nueva  clasificación
ba  a  incluir  aspectos  clínicos,  serológicos  y  genéticos.  Tam-
ién  nos  detalló  cómo  la  actual  directora  del  centro  de  EII
e  Lovaina,  la  profesora  Séverine  Vermeire  se  encargó  de
ue  quedara  muy  clara  la  diferencia  entre  colitis  indeter-
inada  y  colitis  inclasificable,  en  función  de  si  se  disponía

 no  de  un  estudio  histológico  completo  de  la  pieza  quirúr-
ica  del  colon.  Sin  embargo,  esta  clasificación  es  seguro  que
ufrirá  modificaciones  en  el  futuro,  ya  que  casi  todos  los
édicos  que  nos  dedicamos  al  manejo  de  pacientes  con  EII

oincidimos  en  que  no  hay  una  enfermedad  de  Crohn,  sino
uchas,  al  igual  que  ocurre  con  la  colitis  ulcerosa,  por  no

ablar  del  subtipo  de  EII  que  presentan  los  pacientes  con
olangitis  esclerosante  primaria  que  es,  sin  lugar  a  dudas,

laramente  diferente  de  una  colitis  ulcerosa  clásica.  Mien-
ras  llegan  futuras  clasificaciones,  sigamos  usando  con  buen
riterio  esta.
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