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RESUMEN

Introduccion: La esofagitis eosinofilica es una enfermedad crénica mediada por el
sistema inmune que afecta significativamente la calidad de vida de los pacientes y se
ha convertido en una causa importante de morbilidad gastrointestinal.

Objetivo: Determinar la correlacién entre los niveles de inmunoglobulina E, la
eosinofilia y el diagnéstico histopatolégico en pacientes con manifestaciones clinicas
de enfermedad esofégica.

Métodos: Se realiz6é un estudio analitico transversal para determinar la correlacion
entre los niveles de inmunoglobulina E (IgE), eosinofilia y el diagnéstico
histopatolégico en pacientes con manifestaciones clinicas de enfermedad esofagica
atendidos en el Hospital General Docente Guillermo Dominguez Lopez de Las Tunas,
entre diciembre de 2023 y diciembre de 2024. La poblacion estuvo conformada por
117 pacientes mayores de 18 afios, de los cuales se seleccion6 una muestra de 59
individuos mediante muestreo aleatorio simple, calculada con el paquete estadistico
EPIDAT. Se analizaron variables sociodemograficas, clinicas, endoscdpicas,

inmunologicas e histopatolégicas.
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Resultados: Los sintomas mas frecuentes fueron disfagia e impactacion de
alimentos. El patréon endoscépico inespecifico mostro alta especificidad diagnéstica.
Se hall6é correlacién significativa entre IgE y diagnodstico histopatolégico (V de
Cramer = 0,63) y entre eosinofilia y hallazgos histopatolégicos (Kappa = 0,70).
Ambos biomarcadores resultaron ttiles para mejorar la precisiéon diagnoéstica de la
enfermedad. Predomino el sexo masculino y el grupo etario de 26 a 48 afios.
Conclusiones: La integracion de IgE y el conteo de eosinofilos, optimiza el proceso
diagndstico en pacientes con manifestaciones clinicas de enfermedad esofagica.
Palabras clave: esofagitis eosinofilica; eosinofilia; inmunoglobulina E; diagnéstico

histopatolégico; patrén endoscdpico; enfermedad esofagica.

ABSTRACT

Introduction: Eosinophilic esophagitis is a chronic immune mediated disease that
significantly affects the patients' quality of life and has become an important cause
of gastrointestinal morbidity.

Objective: To determine the correlation between the immunoglobulin levels E,
eosinophilia and histopathological diagnosis in patients with clinical manifestations
of esophageal disease.

Methods: A cross-sectional analytic study was carried out to determine the
correlation between immunoglobulin E (IgE) levels, eosinophilia and
histopathological diagnosis in patients with clinical manifestations of esophageal
disease assisted at Guillermo Dominguez Lépez Teaching General Hospital in Las
Tunas, between December 2023 and December, 2024. The population consisted of
117 patients over 18 years, from which a sample of 59 individuals was selected
using simple random sampling, calculated with the EPIDAT statistical package.
Sociodemographic, clinical, endoscopic, immunological and histopathological
variables were analyzed.

Results: The most frequent symptoms were dysphagia and food impaction. The
nonspecific endoscopic pattern showed high diagnostic specificity. A significant
correlation was found between IgE and histopathological diagnosis (Cramer V =
0.63) and between eosinophilia and histopathological findings (Kappa = 0.70). Both
biomarkers proved useful in improving the diagnostic accuracy of the disease.

There was a prevalence of the male sex and the 26-48 age group.
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Conclusions: The integration of IgE and eosinophil count optimizes the diagnostic
process in patients with clinical manifestations of esophageal disease.
Keywords: eosinophilic esophagitis;  eosinophilia; immunoglobulin E;

histopathological diagnosis; endoscopic pattern; esophageal disease.
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Introduccion

La salud digestiva representa un area de constante interés para la comunidad
médica internacional, debido al impacto que ejerce sobre la calidad de vida de los
pacientes y la carga que implica para los sistemas de salud. Entre las patologias
esofagicas, la esofagitis eosinofilica (EEo) ha emergido en las dltimas 3 décadas
como una enfermedad de relevancia creciente, con importantes implicaciones
clinicas, diagnoésticas y terapéuticas. (1)

Dentro de los trastornos eosinofilicos primarios la EEo es una enfermedad
inflamatoria crénica, inmunomediada, incluida. (2} Se caracteriza histolégicamente
por una infiltracion de eosinéfilos en el epitelio esofagico (215 eosindfilos por
campo), en ausencia de otras causas conocidas de eosinofilia esofagica, como la
enfermedad por reflujo gastroesofagico, infecciones o enfermedades sistémicas. ()
Clinicamente, la EEo se manifiesta como una disfunciéon esofagica, expresada a
través de disfagia, impactacion alimentaria, pirosis, odinofagia o dolor toracico no
cardiogénico.

La incidencia y prevalencia de la EEo han aumentado de manera significativa en
diversas regiones del mundo, especialmente en paises desarrollados.(®) Este
incremento se atribuye tanto al mayor reconocimiento clinico de la enfermedad y la
mejora de las herramientas diagndsticas, asi como a factores ambientales, dietéticos
y genéticos aun en investigacion. (60 La etiologia de la EEo es compleja y
multifactorial, con una interacciéon dinamica entre la susceptibilidad genética y la
exposicidn a alérgenos alimentarios, considerados los principales desencadenantes

de la respuesta inflamatoria en la mayoria de los pacientes. (7) La enfermedad afecta
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con mayor frecuencia a hombres jovenes, con una edad media al diagndstico entre
30 y 50 afios, (8 y se asocia con antecedentes de enfermedades atopicas, como asma,
rinitis alérgica, dermatitis atopica y alergias alimentarias, presentes en 75,0 % de los
casos.(29) Se han identificado alteraciones en algunos genes responsables de la
respuesta inmune, apoyando la hipdtesis de una base genética compleja. (10.11)

En el contexto latinoamericano, la situaciéon epidemiologica de la EEo es poco
conocida, lo que limita la implementacién de estrategias diagnoésticas y terapéuticas
ajustadas a las caracteristicas de la poblacidn local. (12.13) En Cuba, los estudios sobre
la correlaciéon entre marcadores inmunoldgicos, como la inmunoglobulina E (IgE) y
la eosinofilia, y el diagnoéstico histopatolégico de la EEo no han sido documentados,
lo que dificulta el diagndstico y el manejo clinico adecuado de la enfermedad pues
los examenes empleados internacionalmente estan fuera del alcance de la mayoria
de los centros de salud. (1415

Se ha observado un nuimero creciente de pacientes con sintomas compatibles con
esta enfermedad en la provincia de Las Tunas y especificamente en el municipio
Puerto Padre, sin que se haya sistematizado una estrategia diagnostica que integre
variables clinicas, endoscopicas, inmunolégicas e histolégicas. El presente estudio
tiene como objetivo determinar la correlacion entre los niveles de inmunoglobulina
E, la eosinofilia y el diagndstico histopatolégico en pacientes con manifestaciones

clinicas de enfermedad esofagica.

Métodos

Se realiz6 un estudio analitico transversal en el Hospital General Docente Guillermo
Dominguez Loépez, provincia Las Tunas, durante el periodo comprendido entre
diciembre de 2023 y diciembre de 2024. La poblacién estuvo conformada por 117
pacientes mayores de 18 afios con sintomas sugerentes de enfermedad esofagica. La
muestra definitiva consisti6 en 59 pacientes seleccionados mediante muestreo
aleatorio simple, conforme al calculo realizado con el paquete estadistico EPIDAT
para garantizar una representatividad adecuada, tomando como base las historias
clinicas disponibles.

Para la fundamentacion tedrica del estudio, se consultaron fuentes bibliograficas en

bases de datos como PUBMED, EBSCO, LILACS y Scielo.
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Fueron incluidos pacientes adultos (=18 afios) con sintomas indicativos de
enfermedad esofagica, que presentaron hallazgos endoscdpicos sugestivos de
esofagitis eosinofilica confirmados histopatol6gicamente mediante un conteo igual o
superior a 15 eosindfilos por campo de gran aumento. También se consideraron
aquellos con niveles documentados de inmunoglobulina E (IgE) y conteo de
eosinofilos en sangre periférica, ya sean elevados o dentro del rango normal, con el
fin de analizar su correlacién con el diagndstico histologico. Todos los pacientes
fueron atendidos en el Hospital General Docente Guillermo Dominguez Lopez.

Se excluyeron individuos a los que no fue posible realizarle el procedimiento
endoscopico, aquellos con enfermedades malignas, pacientes bajo tratamiento con
corticosteroides que pudieran alterar los marcadores inmunolégicos evaluados, asi
como sujetos con patologias neoplasicas, parasitarias, autoinmunes u otras causas
de eosinofilia que pudieran interferir en la interpretacién de los resultados y
pacientes que no aceptaron participar en el estudio.

Evaluaciéon clinica: Se recopilaron datos detallados sobre el interrogatorio y el
examen fisico de cada paciente, con el objetivo de determinar la presencia de
sintomas clinicos relacionados con enfermedad esofagica (disfagia, pirosis, dolor
toracico, regurgitacién, impactacion alimentaria) y descartar la presencia de
enfermedades crénicas o el uso de medicamentos que pudieran contraindicar la
realizacion del procedimiento endoscépico (como antiagregantes plaquetarios o
anticoagulantes, a menos que se suspendieran temporalmente bajo supervision
médica).

Examen endoscopico: A todos los pacientes se les realizé un examen endoscépico
con el propésito de identificar alteraciones en la mucosa esofégica, siguiendo los
criterios diagndsticos establecidos. La toma de muestras para estudio
histopatologico se efectué mediante un fibroendoscopio marca Olympus, modelo
GIF tipo E3, bajo estricta conformidad con las normas del departamento. Las
caracteristicas endoscdpicas tipicas de la enfermedad se determinaron atendiendo a
los patrones descritos en la literatura internacional que describen la mucosa
notablemente fragil con aspecto de papel crepé, surcos lineales, papulas
blanquecinas, anillos circulares —también denominados esofago de felino—,

apariencia corrugada o traquealizada, reduccion del calibre esofagico, presencia de
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estenosis (particularmente proximales) y mucosa esofagica normal. En todos los
casos se obtuvieron muestras tisulares para biopsia esofagica.

Para la determinaciéon de inmunoglobulina E (IgE), se sigui6 el procedimiento
estandarizado utilizado en los laboratorios del SUMA. Los reactivos quimicos y
biologicos empleados fueron provistos en el kit UMELISA IgE, producido por el
Centro de Inmunoensayo. El andlisis de las muestras se llevd a cabo mediante el
lector de placas PR 621, considerando un valor de referencia inferior a 100 Ul/ml.
En relacion con el recuento de eosinéfilos, se obtuvo una muestra sanguinea de 20
uL que fue mezclada con 1 mL del reactivo especifico disefiado para su
cuantificaciéon, elaborado también por el Centro de Inmunoensayo. El conteo
resultante se ajusté multiplicAndolo por un factor de 0,55, conforme a lo estipulado
en el manual de laboratorio clinico, estableciéndose como valores de referencia un
rango entre 0,05y 0,25 x 10°/L.

Respecto al anadlisis histopatoldgico, debido a la distribucién heterogénea de las
lesiones en la mucosa esofagica, se aplico el protocolo que recomienda la obtencién
de entre 2 y 4 biopsias tanto del eséfago proximal como distal, incluso cuando la
mucosa aparenta estar intacta. En la presente investigacion se recogieron 6
muestras de tejido esofagico —3 del segmento proximal y 3 del distal— utilizando
una pinza de biopsia TruBite™ con abertura oval de 6,7 mm. Las muestras fueron
fijadas en formol al 10,0 %, debidamente etiquetada y remitida al Departamento de
Anatomia Patoldgica para su procesamiento. Los criterios histologicos aceptados
para el diagndstico de esofagitis eosinofilica consisten en la identificacién de un
recuento de eosinéfilos por campo de gran aumento igual o superior a 15.

Andlisis Estadistico: Los datos se digitalizaron en la base electronica para analisis
estadistico SPSS versiéon 25.0. Se aplicaron pruebas x* para homogeneidad y
asociacion, calculo de razones de ventaja (OR) con intervalos de confianza al 95,0 %,
sensibilidad y especificidad diagnoéstica, valor predictivo positivo y negativo, y
coeficiente Kappa para concordancia entre métodos. Se consideré un nivel de

significacion estadistica con p < 0,05 y un intervalo de confianza del 95,0 %.
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Resultados

En la tabla 1 se muestra la distribucion de los pacientes con diagndstico de EEo

segun el sexo.

Tablal. Distribucién de la esofagitis eosinofilica segin el sexo

Esofagitis Eosinofilica

Total
Sexo Si No
No % No % No %
M 21 36,0 5 8,5 26 44,1
F 18 30,5 15 25,4 33 56,0
Total 39 66,1 20 34,0 59 100,0

Chi-cuadrado de Pearson= 0,035; OR= 3,5; ICORos¢%: 1,063 - 11,528

Se obtuvo una mayor proporcién de casos de esofagitis eosinofilica en pacientes de
sexo masculino (36,0 %) en comparaciéon con las mujeres (30,5 %). No obstante,
esta diferencia no alcanz6 significancia estadistica (x* = 0,035; p > 0,05).

La tabla 2 muestra la distribucién de los pacientes segtin grupos de edades.

Tabla 2. Distribucion de la esofagitis eosinofilica por grupo etario

Esofagitis Eosinofilica

Total
Grupo de edad Si No
No % No % No %
26-48 11 19,0 7 12,0 18 30,5
49-71 28 47,5 13 22,0 41 69,5
Total 39 66,1 20 34,0 59 100,0

Chi-cuadrado de Pearson= 0,288; p= 0,592; OR49.71= 1,371; ICOR9s%: 0,432 - 4,344

El grupo etario predominante fue el de 49 a 71 afios, representando 47,5 % del total.
Al compararlo con el grupo de 26 a 48 afios (19,0 %), el andlisis del odds ratio (OR =
1,371;1C 95,0 %: 0,432-4,344) no evidencia una diferencia significativa.

La tabla 3 muestra los antecedentes de alergia de los pacientes estudiados con

diagnostico positivo a EEo y sin el mismo distribuidos en 2 columnas principales.

Tabla 3. Antecedentes de alergia en pacientes con y sin esofagitis eosinofilica

Antecedentes Alérgicos Esofagitis Eosinofilica Total
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Si No

No % No % No %
Con antecedentes de Atopia 24 41,0 11 19,0 35 59,3
Sin antecedentes de Atopia 15 25,4 9 15,3 24 41,0
Total 39 66,1 20 34,0 59 100,0

Chi-cuadrado de Pearson= 0,234; p= 0,629; OR=1,309; ICOR95,0 %: 0,439 - 3,906

Con relacién a los antecedentes de alergia, 41,0 % (IC 95 %: 29,3 % - 53,1 %)
presentaba esofagitis eosinofilica, en comparaciéon con 25,4 % (IC 95,0 %: 16,0 % -
38,2 %) que no los tenia. No se observd una asociaciéon estadisticamente
significativa entre la presencia de antecedentes atépicos y el diagndstico

histopatolégico de esofagitis eosinofilica (x* = 0,234; p = 0,629).

Tabla 4. Correlacién entre el conteo de eosinofilos y el estudio histopatologico

Diag. Histopatologico

Conteo de
eosindfilos Eosinéfilos mayor de 15 Eosinéfilos menor de 15  Total

No % No % No %
Elevado 34 58,0 3 51 37 63,0
Normal 5 8,5 17 29,0 22 37,3
Total 39 66,1 20 34,0 59 100,0

Ji-cuadrado de Pearson= 29,454; p< 0,000; Kappa= 0,70 Coeficiente Phi (¢)=0,71 (correlacién moderada)

El andlisis inmunoldgico revelé6 que 58,0 % de los casos con diagnostico
histopatologico positivo presentaba también eosinofilia periférica, con una
correlacion significativa con los hallazgos histopatol6gicos, con un valor Kappa de
0,70 (p < 0,05). Ademas, de su correlacidon estadisticamente significativa con el
diagnostico histopatolégico (x? = 29,454; p < 0,000; @ = 0,71) el conteo absoluto de
eosinofilos en sangre periférica mostré un excelente desempefio diagnostico y el
valor predictivo negativo de 77,3 %, y un rendimiento aceptable para descartar la
enfermedad cuando el conteo era normal.

La Tabla 5 muestra la correlacién entre la inmunoglobulina E (IgE) en suero y el
diagnostico histopatologico.
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Tabla 5. Correlacion entre inmunoglobulina E y el diagnéstico histopatolégico

Diag. Histopatoldgico

Total
IgE2 Si No
No % No % No %
Elevada 28 47,5 1 2,0 29 49,2
Normal 11 19,0 19 32,2 30 51,0
Total 39 66,1 20 34,0 59 100,0

Ji-cuadrado de Pearson= 23,600; p< 0,000; Kappa= 0,60 Ji-cuadrado de Pearson= 23,600; p< 0,000; Kappa= 0,60 Coeficiente V

de Cramer= 0,63 (correlacion moderada)

El andlisis de la tabla muestra que la IgE estuvo elevada en 47,5 % de los pacientes
con diagnoéstico positivo. Se observé una correlacion estadisticamente significativa
entre los niveles de IgE y el diagnostico histopatolégico, con un valor de V de Cramer
de 0,63 (p < 0,05).

La IgE sérica elevada presenté una sensibilidad de 72,0 % y una especificidad de
95,0 %, también con buena correlaciéon diagnéstica (Kappa = 0,60; V de Cramer =
0,63). Su rendimiento fue superior al de la endoscopia en términos de sensibilidad, y

solo ligeramente inferior al conteo de eosinéfilos periféricos.

Discusion

Los resultados obtenidos en este estudio confirman que la esofagitis eosinofilica
(EEo) afecta predominantemente a adultos del sexo masculino con una relacién
cercana a 3:1, lo cual coincide con multiples investigaciones internacionales que
reportan una mayor prevalencia en este grupo demografico. (216)

Se ha descrito en la literatura que la enfermedad puede presentarse a cualquier
edad, aunque con un pico de incidencia en la adultez temprana y media. Las
diferencias con respecto a otros estudios podrian atribuirse al tamafio muestral y al
perfil demografico de la poblacién analizada. (17.18) Sin embargo, algunos autores

sefialan que la enfermedad podia manifestarse en varias etapas de la vida pero que
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existe tendencia al aumento de los casos en edades mas avanzadas lo que podria
estar reflejado en los hallazgos de este estudio. (1617)

Una de las causas que podria explicar este predominio de los casos en adultos de
mayor edad puede estar relacionada con la tendencia al envejecimiento poblacional.
El municipio donde se realiz6é la investigacion es el que tiene la poblacion mas
envejecida de la provincia. El cambio en la forma de presentacion de la enfermedad
reportado en algunas investigaciones también podria ser un factor que influya en los
resultados de esta investigacidn.

La EEo tiene una fuerte asociacidon con ciertas condiciones atépicas como asma,
eccema, rinitis y alergias alimentarias lo que ha sido ampliamente descrito en la
literatura,(1819) sin embargo aunque un mayor nimero de pacientes con diagnostico
positivo tenian antecedentes de alergia en comparacion con aquellos sin la
enfermedad el analisis estadistico no mostr6 que esta diferencia fuera significativa y
su asociacion no fue tan fuerte en los pacientes estudiados contrastando
parcialmente con otras investigaciones donde aparece la atopia como una
comorbilidad frecuente. (19.20)

Este resultado segln criterio del autor quizas este determinado por patrones de
alimentacién con una carga mayor de alérgenos que no estan presentes en Cuba.
Ademas, la mayoria de los estudios se han realizado en paises con alto desarrollo
industrial y por ende mayor contaminacién atmosférica y cambios estacionales bien
definidos que podria incidir en los resultados ya descritos.

Otros factores que podrian influir en los resultados de esta investigaciéon podrian
estar relacionados con el tamafio muestral, la variabilidad en la caracterizaciéon de la
atopia o con diferencias en el perfil clinico de la poblacién adulta evaluada.

La sensibilidad del 87,2 %, observada entre la correlacién del conteo de eosinéfilos
y el estudio histopatolégico indicé que esta prueba es capaz de identificar a la
mayoria de los pacientes con EEo. La especificidad fue del 85,0 %, mientras que el
valor predictivo positivo alcanzo el 92,0 %, confirmando que un conteo elevado de
eosinodfilos se asocia fuertemente con la presencia de la enfermedad. El valor
predictivo negativo fue de 77,3 %, mostrando también un rendimiento aceptable
para descartar la enfermedad cuando el conteo es normal.

Estos hallazgos respaldan la utilidad del conteo de eosinofilos en sangre periférica

como un biomarcador complementario en la evaluaciéon de pacientes con sospecha
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de EEo. Sin embargo, aunque el conteo de eosinoéfilos es una herramienta accesible y
minimamente invasiva, no debe utilizarse de forma aislada para establecer o excluir
el diagnoéstico, ya que existen pacientes con EEo confirmada que presentan valores
normales. Esto puede explicarse por una inflamacién localizada sin repercusion
sistémica, como ha sido reportado en otras enfermedades gastrointestinales de base
inmunologica.

La correlacion significativa, aunque no perfecta encontrada entre los niveles
elevados de inmunoglobulina E (IgE) y el diagnéstico histopatolégico de EEo
respalda la utilidad potencial de la IgE como biomarcador diagnostico auxiliar,
especialmente en combinaciéon con otros criterios clinicos y endoscopicos. No
obstante, también se destaca que un porcentaje significativo de pacientes con IgE
normal puede presentar EEo, lo cual indica que su valor diagndstico, si bien
relevante, no es definitivo por si solo.

En la literatura cientifica existen discrepancias respecto al valor diagnoéstico de la
IgE en la EEo, algunos autores sefialan que a pesar de ser una enfermedad
inmunomediada los niveles séricos de IgE no siempre reflejan de manera precisa la
actividad de la enfermedad, y su utilidad como biomarcador diagndstico es limitada
en comparacion con otros parametros inmunolégicos, () lo que coincide con los
resultados de esta investigacion.

Safroneeva (29 demostré la correlacion positiva entre la EEo y la IgE en sangre
periférica y no encontré en la literatura ningin estudio que evaluara esta
correlacion, coincidiendo con la revision realizada.

El andlisis de la sensibilidad y especificidad de los medios diagnésticos y hallazgos
endoscdpicos empleados en el estudio sugieren que el conteo de eosinoéfilos en
sangre periférica y la IgE sérica pueden ser herramientas utiles en la evaluacion
inicial de pacientes con sospecha de EEo. Los hallazgos endoscopicos clasicos,
aunque altamente especificos, no deben usarse como criterio inico para excluir la
enfermedad debido a su limitada sensibilidad. Asi, un enfoque diagnostico
combinado mejora notablemente la capacidad para detectar y confirmar esta
condicion clinica. Los resultados son consistentes con otras investigaciones en lo
referente a los patrones endoscépicos. (8°)

Referente a los niveles de IgE estudios previos que han demostrado que la IgE sérica

elevada se asocia con la EEo, aunque su utilidad diagnoéstica puede variar
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dependiendo de la poblacién estudiada y los métodos utilizados. (11 En resumen,
estos hallazgos son consistentes con la literatura, lo que refuerza la validez de los
resultados y sugiere que los hallazgos endoscopicos, el conteo de eosinoéfilos en
sangre periférica y los niveles de IgE son herramientas utiles en el diagndstico de la
EEo. Sin embargo, el estudio presenta limitaciones; entre ellas el tamafio muestral
relativamente pequefio y la realizacion en un solo centro hospitalario, lo que puede
afectar la generalizacion de los resultados.

Integrar la determinacién de IgE y el conteo de eosinéfilos no solo optimiza el
proceso diagndstico, sino que también propicia una reflexién sobre la necesidad de
un enfoque multidimensional en enfermedades complejas de etiologia
multifactorial. Se consolidé la hipdtesis de que la utilizacién de biomarcadores
complementarios aportaria una ventaja significativa en la practica clinica, una idea
que se alinea con las tendencias actuales en gastroenterologia y medicina basada en
la evidencia.

La determinaciéon de los niveles de inmunoglobulina E y la eosinofilia periférica
constituye una herramienta util para mejorar la precision diagnostica de la
esofagitis eosinofilica en pacientes con manifestaciones clinicas de enfermedad
esofagica. La combinacion de datos clinicos, endoscopicos, inmunoldgicos e
histopatologicos optimiza el abordaje diagnoéstico y facilita la toma de decisiones

terapéuticas.
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