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La Asociacién Colombiana de Gastroenterologia y la Universidad Nacional de
Colombia desarrollaron en 2015 la Guia basada en la evidencia para el manejo de coli-
tis ulcerativa en pacientes adultos'V, con una actualizacién en 2020Y. Nuevamente, el
equipo multidisciplinario decidié trabajar en la actualizacién de la guia para incorporar,
en especial, nuevas opciones terapéuticas. La colitis ulcerativa (CU) presenta una ten-
dencia creciente y en Colombia se encuentra una incidencia de CU de 6,30 x 100.000
habitantes por afio para 2017 y una prevalencia de 58,14 x 100.000 habitantes por ano,
y la enfermedad inflamatoria intestinal (EII) es la m4s comtn en el pais. El impacto en
la calidad de vida de los pacientes es significativo, y su diagndstico oportuno y manejo
adecuado son fundamentales para mejorar los resultados clinicos y el bienestar general.

En la presente actualizacién se debe mencionar que se mantienen las recomenda-
ciones vigentes de las guias de 2015 y 2020, pero se considerd necesario actualizar el
apartado de nuevos tratamientos de CU en pacientes adultos, adaptando las recomen-
daciones al contexto colombiano en esta nueva version. La nueva guia se basa en una
revision exhaustiva de la literatura cientifica mds reciente, incluidos ensayos clinicos,
metaandlisis y estudios observacionales. Este enfoque permite ofrecer recomendacio-
nes basadas en la evidencia que reflejan las mejores préicticas actuales en el manejo de
la CU. Entre los aspectos destacados de la guia se encuentran las estrategias de trata-
miento farmacolégico, dado que se han aprobado nuevos biolégicos para CU con dife-
rentes vias de administracién y nuevas pequenas moléculas orales, ademds de que han
aparecido nuevos conceptos sobre los objetivos del tratamiento, como la cicatrizacién
mucosa e histolégica. El grupo desarrollador decidié mediante consenso decidié que la
presente guia incluya preguntas de la eficacia y seguridad de las nuevas moléculas y el
cambio de vedolizumab e infliximab subcutdneo para el tratamiento de pacientes con
CU moderada a grave.

La guia proporciona una evaluaciéon detallada de los diferentes agentes terapéuticos
disponibles, asi como criterios para su seleccion y uso. Ademids, se discuten las conside-
raciones sobre la seguridad y los efectos secundarios, lo que les permite a los médicos
tomar decisiones informadas y personalizadas para los pacientes. Estas recomendacio-
nes enfatizan un enfoque personalizado, que considera las preferencias del paciente, la
gravedad de la enfermedad y la respuesta a tratamientos previos. El uso de biomarcado-
res para el seguimiento y el uso estratégico de productos biolégicos e inmunomodula-
dores son componentes clave del manejo actual de la CU.

La actualizacion finaliza con el aporte de algoritmos de manejo de pacientes con CU
moderada a grave en pacientes ambulatorios y CU aguda a grave en pacientes hospitalizados.
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