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>Paises mdus’rrlollzodos y en
las latitudes nérdicas.

Norteamérica, la
incidencia media es de
7,1/100.000 (4,5 EC)

Cuadros diarreicos, urgencia

E "k'"mm fecal y pérdida ponderal.

Region distal del intestino
delgado y proximal del colon

Mul’rldlreCC|onoI en’rr

factores
GENETICOS F —LAHBIENTALES
RO

DEFECTOS INUNES MCROBIOTA
CENE“COS Cromosoma 16, gen

NOD2 heterocigoto confiere un riesgo
modesto de EC

EC: 20-50%

Gemelos: Monocigotos CU: 16%
D o . . EC: 10%
Dicitogos CU: 4%

GWAS, heredabilidad del 26% enlaECy a
un 19% en CU

DEFECTOS INT1UNE§'"mune innato. Sellar la

mem rana y regular el paso de iones y
proteinas desde el lumen.

Inmune adaptativo. P-anca se relaciona con
CU vy anti-saccharomyces cerevisiae se
relaciona con EC

HlCROBmTA Concentracion de microbios
aumenta del estomago hacia el colon donde
estan la mayor densidad bacteriana, en
torno a 1012 cél/g de contenido luminal

de Bacteroidetes y Firmicutes y'| de la
Gammaproteobacteria

AMBIENTALES

Tabaco es protector en la CU, éste
empeora muchos aspectos de la EC

Thatamiente

INTESTINAL

Resultado de la activaciéon
de las células inflamatorias,
con sintesis de mediadores
inflamatorios que inducen
dano tisular inespecifico.

Limita al colon y al recto



