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OBJETIVOS
• Análisis descriptivo del perfil de los pacientes

con Fibrosis Quística, clasificándolos según
sus niveles de inmunoglobulinas séricas.

• Comparación de las diferencias en la
evolución de los pacientes según presenten
niveles altos o bajos de Inmunoglobulina G.

Estudio longitudinal observacional formado por
74 PACIENTES menores de 19 años con Fibrosis
Quística entre 2018-2020.

VARIABLES A ESTUDIO: demográficas, niveles de
IgG, marcadores de función pulmonar, infecciosos y
exacerbaciones respiratorias.

• Análisis transversal del año 2018.

• Análisis comparativo de los pacientes con
hipo vs. hipergammaglobulinemia
mantenidas (2018 al 2020).

Programa estadístico SPSS: test T de Student y test 
Chi-cuadrado.

MATERIAL Y MÉTODOS



RESULTADOS

Varones 
55,4%

Mujeres 
49,6%

PERFIL DE LOS PACIENTES

Normales
74%

Elevados
8%

Bajos
18%

NIVELES DE IgG SÉRICAS

Edad media: 9,1 años
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INFECCIÓN BRONQUIAL CRÓNICA

S. Aureus B. Cepacia P. Aeruginosa

EXACERBACIONES TANDAS ATB ORAL FEV1 %

5,4 % 2,62 (2,09) 95,23 (13,67) 



HIPERGAMMAGLOBULINEMIA VS. HIPOGAMMAGLOBULINEMIA 
MANTENIDA 2018-2020

Hiper IgG Hipo IgG Valor p
Sexo (H/M) 1/3 6/3 0,164
Edad (media, DE) 14,57 (3,17) 8,53 (3,45) 0,006

Mut. delF508/delF508 3 5 0,506

Mut. delF508/otra 0 3 0,188
Mut. otra/otra 1 1 0,522
Algún cultivo + 3 9 0,118
IBC P. aeruginosa 1 0 0,118
IBC S. aureus 1 0 0,118
IBC B. cepacia 2 0 0,021
Exacerbaciones 2 0 0,021

FUNCIÓN PULMONAR

FEV1 2020 % (media, DE) 88,12 (25,89) 106,73 (11,59) 0,064

Dif FEV1 % (media, DE) 3,87 (14,00) 8,85 (10,29) 0,266

Total pacientes 4 9 13



CONCLUSIONES

✓Un porcentaje considerable de los pacientes presentó HIPOGAMMAGLOBULINEMIA (17,6%)

✓Estos tuvieron MENOS EXACERBACIONES e INFECCIONES BRONQUIALES CRÓNICAS

POR B.CEPACIA comparado con aquellos con hipergammaglobulinemia.

✓Al contrario de lo que cabría esperar, los pacientes con FQ e hipogammaglobulinemia

tuvieron menores tasas de IBC y exacerbaciones respiratorias, lo que podría traducirse a largo

plazo en una MEJOR EVOLUCIÓN.

¿ QUÉ APORTA ESTE ESTUDIO ?

✓Los niveles de inmunoglobulinas en correlación con otros parámetros clínicos, funcionales y

radiológicos podrían considerarse un MARCADOR PRONÓSTICO DE LA EVOLUCIÓN de la

enfermedad y por tanto, incluirse en la rutina anual de los pacientes.
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