


¢QUE ES LA COLANGITIS BILIAR

PRIMARIA (CBP)?

La colangitis biliar primaria (CBP) es una enfermedad hepatica
crénica, de origen autoinmune, en la que se dafian de forma
progresiva los pequefios conductos biliares del higado. Estos
conductos transportan la bilis hasta el intestino, donde ayudan a
digerir las grasas y algunas vitaminas.

Cuando los conductos se destruyen, la bilis se acumula en el
higado y en la sangre, lo que puede causar inflamacion y cicatrices
en el higado y a nivel general dar sintomas como picor y cansancio,
entre otros. Con el tiempo, el dafio mantenido sobre el higado
puede evolucionar a cirrosis y afectar a su funcionamiento, lo que
se conoce como insuficiencia hepética.

Al ser una enfermedad
croénica, es importante

el seguimiento periédico
por un especialista para su
control y cuidado



¢A QUIEN AFECTA LA CBP?

La colangitis biliar primaria se considera una
enfermedad rara o infrecuente.
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Es mas frecuente entre los 40 y 60 aios,
En Espanfa, afecta a unas 10.000 personas aungue puede aparecer antes o después.
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Afecta principalmente a mujeres:

O 9/10 casos
w Puede existir cierta predisposicion

genética (mas frecuente en algunas
familias)



¢COMO SE DIAGNOSTICA LA CBP?

Alrededor de la mitad de las personas con CBP no tiene sintomas
al inicio de la enfermedad; la CBP, a menudo, se descubre de
manera incidental debido a resultados anormales en los analisis
de sangre que se realizan de manera rutinaria o que se piden con
motivo de una prueba por otra causa.

Otras personas si presentan sintomas al inicio de la
enfermedad, los mas frecuentes son el picor (prurito) y el
cansancio (llamado también fatiga o astenia).

Cuando la enfermedad se diagnostica en una fase
avanzada, se detecta fundamentalmente por alteraciones
en la funcion del higado.




EL DIAGNOSTICO SE REALIZA MEDIANTE:

N Analisis de sangre, donde se observan:

» Alteraciones de las pruebas del higado,
principalmente elevacion de la fosfatasa
alcalina (FA) y la GGT.

« Presencia de anticuerpos especificos,
O como anticuerpos antimitocondriales
L < ] \ (AMA) que se encuentran en la mayoria de

las personas con CBP.

4 N\
Pruebas de imagen:
« Ecografia, para descartar otras
enfermedades.
\_ J

« Elastrografia hepatica (Fibroscan®),
L(:'Q ))) para ver lo rigido que esté el higado.

(/ Biopsia

« Toma de una pequefia muestra de tejido
del higado, en muy pocos casos.




¢QUE SINTOMAS Y SIGNOS SE
ASOCIAN A LA CBP?

Al inicio muchas personas no tienen sintomas. En algunas personas, el picor intenso y el
cansancio o fatiga pueden afectar de manera
muy importante en las actividades de la vida
diaria y, por lo tanto, en la calidad de vida.

Con el tiempo puede aparecer:

Cansancio intenso, que los médicos
denominan fatiga o astenia. Sin embargo, la intensidad de los sintomas no
siempre se relaciona con la gravedad de la

. . . enfermedad o el grado de dafio del higado.
Picor en la piel (prurito), sobre todo

por la noche.

Sequedad de ojos y boca. /

Molestias abdominales.
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Coloracién amarillenta de la piel y ojos

o ) En casos de enfermedad
(ictericia), en fases mas avanzadas.

avanzada, puede aparecer
insuficiencia hepatica,
Xantomas: pequerfios depdsitos de es decir, el hl'gado
grasa bajo la piel. ya no puede realizar
correctamente sus

Dolores articulares. funciones.
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¢COMO PUEDE EVOLUCIONAR
LA ENFERMEDAD?

En general, un diagndstico temprano y un buen control de la enfermedad a través del tratamiento
médico y un seguimiento continuado pueden frenar la progresion de la enfermedad y retrasar o
evitar complicaciones hepaticas, con un curso de la enfermedad generalmente bueno.

Niveles altos de colesterol en sangre.
Osteoporosis (Ios huesos se vuelven mas fragiles).
Bajos niveles de vitaminas A, D, Ey K.

Estas situaciones se pueden prevenir y tratar.

En fases avanzadas o cuando la enfermedad no esta bien controlada, el dafio hepatico mantenido
puede dar lugar a:
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Cirrosis: cuando el tejido Hipertensidn portal, que a Insuficiencia hepatica: el
cicatricial reemplaza el la larga puede causar edema higado esta muy dafiado y
tejido hepatico sano e (hinchazon de piernas, deja de funcionar. Algunas
impide que el higado tobillos, pies) y varices personas pueden requerir

funcione correctamente. esofdgicas. un trasplante de higado.



OBJETIVOS DEL TRATAMIENTO

DE LA CBP

La CBP no tiene una cura definitiva aunque si existen tratamientos eficaces que
pueden frenan la enfermedad.

Ralentizar la progresion Reducir los sintomas para
de la enfermedad mejorar la calidad de vida
Ralentizar el ritmo del dafio hepatico. Reducir sintomas como la fatiga y el

prurito (picor).
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Prevenir la progresion a cirrosis
(cicatrizacion del higado) e
insuficiencia hepatica.

&
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Es importante realizar un Ciertos tratamientos y
seguimiento periédico cambios en el estilo de vida
para evaluar la progresion pueden ayudar a reducir los

de la CBP y la eficacia de sintomas.
los tratamientos.



¢COMO SE TRATA LA CBP Y SUS SINTOMAS?
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El tratamiento de segunda linea

puede afiadirse o utilizarse en su lugar si el tratamiento
de primera linea no funciona, deja de funcionar, provoca
efectos secundarios intolerables o si los sintomas persisten.

Al controlar mejor la acumulacion de acidos biliares, estos
tratamientos pueden ayudar a preservar la funcion hepatica
y pueden aliviar sintomas como la fatiga y el picor.
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7

El tratamiento de la CBP En las fases avanzadas de la CBP, se puede
es a largo plazo y requiere un considerar la posibilidad de realizar un trasplante de
seguimiento regular. higado (en un nimero muy reducido de personas).



¢COMO SE HACE EL SEGUIMIENTO

DE LA CBP?

El seguimiento de la CBP permite comprobar cémo evoluciona la enfermedad y si el
tratamiento esta funcionando correctamente.

Andlisis de sangre: se realizan de forma periddica para evaluar como esta
/y el higado. Los paréametros que se siguen para determinar la respuesta al
o tratamiento son la fosfatasa alcalina (FA) y la bilirrubina total.

ﬂ Pruebas de imagen: como la ecografia para observar el tamarfio y la estructura del
higado o la elastografia para medir la rigidez del higado y estimar si hay cirrosis.

Evaluacién de sintomas: el equipo médico pregunta por sintomas como el picor,
el cansancio u otros cambios que puedan afectar a la vida diaria.

Revisidén del tratamiento: segun los resultados de las pruebas y
la evolucién de los sintomas, el tratamiento puede mantenerse,
ajustarse o complementarse.

Controles regulares

Aunque la persona se sienta bien, es fundamental
acudir a las revisiones, ya que la CBP puede
avanzar lentamente y sin sintomas claros.




COMO PREPARAR LA
VISITA CON EL MEDICO
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INTRODUCCION

La colangitis biliar primaria (CBP) es una enfermedad crénica del
higado que requiere un control y seguimiento continuo. Establecer
una relaciéon basada en la confianza y la comunicacién entre el médico
y la/el paciente permitird, ademas, detectar sintomas en fases mas
tempranas, ajustar tratamientos, intentar prevenir complicaciones,
mientras la/el paciente se siente acompafada/o y participa
activamente en las decisiones relacionadas con su enfermedad.

Se sabe ademas, que los pacientes que estan mas involucrados en su
autocuidado tienden a tener mejores resultados en salud.

El objetivo de esta guia es, por lo tanto,

AYUDAR A LAS PERSONAS CON CBP A PREPARARSE
PARA LA CONSULTA CON SU EQUIPO MEDICO CON EL
FIN DE SACARLE EL MAXIMO PROVECHO A LA VISITA,
ASI COMO APRENDER A IMPLICARSE EN EL CUIDADC
DE SU PROPIA SALUD.



PREPARACION ANTES DE LA VISITA

Antes de la consulta médica, es fundamental que dediques un tiempo
en tu casa para reflexionar. Haz una lista de las cosas que te preocupan
sobre tu estado de salud y enuméralas por orden de importancia.

Aqui te sugerimos una lista de datos utiles que recopilar, importantes
para tus primeras visitas.

Sintomas y su evolucién, como
cansancio o debilidad (también
llamada fatiga o astenia), dificultad
para concentrarte/lentitud mental
(niebla mental), dificultad para
conciliar/mantener el suefo, picor
(prurito), color amarillo de la piel y

los ojos (ictericia), dolor, malestar
abdominal, sequedad de ojos o boca.

Estado emocional: si sientes tristeza,
ansiedad, depresidn, aislamiento
social, etc.

Medicamentos o suplementos
que tomas: incluye la dosis y la
frecuencia.
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Productos de herboristeria:

es muy importante que antes de que
empieces a tomar cualquier producto
se lo consultes a tu médico.

Antecedentes personales de
salud: cualquier otra enfermedad
que te hayan diagnosticado,

sea autoinmune o no; cualquier
intervencidn quirdrgica y alergias a
medicamentos o alimentos.

Antecedentes familiares de
enfermedades hepaticas o
autoinmunes

Estilo de vida: si consumes
alcohol, tabaco o drogas. Si haces
alguna dieta, si practicas ejercicio,
situacion laboral, etc.



PREGUNTAS UTILES PARA TU MEDICO

Aqui te incluimos una lista de preguntas que puedes preparar para
las visitas de seguimiento o control con tu médico; escoge las que
te sean de utilidad y ordénalas de mayor a menor prioridad:

» ¢Cudl es el estado actual de mi higado? (;cual « ¢Necesitaré cambiar algo en mi dieta o estilo
es el dafo?, ¢hay cirrosis?) de vida?

» ¢(Qué riesgo hay de que mi enfermedad « ¢Necesito vacunarme? (hepatitis A/B, gripe,
progrese? COVID19, otras vacunas)

« Sino tengo sintomas ;puede progresar mi « ¢Enqué situaciones debo preocuparme o
enfermedad a nivel del higado o significa que consultar antes de la préxima cita programada?

esta controlada? . L. .
« ¢Donde puedo obtener mas informacion/

= Sino siento suficiente alivio del picor o la apoyo? (asociaciones de pacientes)
fatiga, ¢significa que mi enfermedad en el
higado no esta controlada?

« ¢Con qué frecuencia necesitaré realizarme
andlisis, pruebas de control del higado o
acudir a consultas?

« ¢Deberian vigilar mi salud 6sea y/o
ayudarme a fortalecerla?




Consejos para
aprovechar la visita

Qué anotar
después de la cita

Acude acompafiada/o si es posible.
Lleva libreta y boligrafo para tomar notas.

Pregunta si hay algo que no entiendes. No tengas
verguienza, tu médico esta para ayudarte.

Solicita una copia de tus analiticas y resultados de
otras pruebas.

Confirma con tu médico/enfermera los proximos
pasosy visitas.

Fecha de la proxima visita.
Qué pruebas analiticas debes realizarte.
Qué sintomas tienes que vigilar.

Cambios concretos en el tratamiento o estilo
de vida.



EVALUACION DE LA FATIGA
0 ASTENIA EN LA CBP

¢Por qué es importante medir la fatiga o astenia?

La fatiga o astenia es uno de los sintomas mas En algunas personas, la fatiga puede ser muy
frecuentes en la colangitis biliar primaria. No limitante, incluso cuando las analiticas se
se trata solo de "estar cansado”, sino de una mantienen estables.

sensacion persistente de falta de energia que . . .
Medir la fatiga nos permite:
puede afectar a:
. . conocer como te encuentras realmente
las actividades diarias
0 valorar la evolucién a lo largo del tiempo y

la concentracion ) .
como afecta a tu vida
el estado de animo . .
ajustar el tratamiento

la vida social y laboral

¢Como medimos la fatiga?

La fatiga solo puede valorarla la propia persona,
y para ello se utilizan cuestionarios sencillos que
permitiran a tu equipo médico saber coémo te sientes.

i)



A continuacion te mostramos uno los cuestionarios que se utilizan
para evaluar la fatiga, el PROMIS FSF 7a. Es recomendable responderlo
teniendo en cuenta los ultimos 7 dias antes de cada cita médica.

¢Con qué frecuencia
te sientes cansado/a?

¢Con qué frecuencia
te quedas sin energia?

¢Con qué frecuencia
has sentido demasiado
cansancio como para
pensar con claridad?

¢(Con qué frecuencia

has tenido suficiente
energia como para hacer
ejercicio vigoroso?

Nunca

Rara vez
Algunas veces
A menudo

Siempre

Nunca

Rara vez
Algunas veces
A menudo

Siempre

Nunca

Rara vez
Algunas veces
A menudo

Siempre

Nunca

Rara vez
Algunas veces
A menudo

Siempre

¢(Con qué frecuencia
sientes extenuacion
extrema?

¢(Con qué frecuencia te
has visto limitado/a

en el trabajo debido al
agotamiento? (Incluye
el trabajo en el hogar).

¢Con qué frecuencia
has sentido demasiado
cansancio como para
darte un baiio o una
ducha?

Nunca

Rara vez
Algunas veces
A menudo

Siempre

Nunca

Rara vez
Algunas veces
A menudo

Siempre

Nunca

Rara vez
Algunas veces
A menudo

Siempre

Solicita a tu médico un ejemplar
del DIARIO DE SINTOMAS DE MI CBP
para llevar un registro de este sintoma



EVALUACION DEL PICOR (PRURITO)

EN LA CBP

¢Por qué es importante medir el picor?

El picor puede afectar al suerio, al estado de animo y a la calidad de vida;
medirlo de forma regular nos permite:

» hablar con mas precision sobre como te encuentras

 ajustar el tratamiento si es necesario

¢Como medimos el picor?

Para conocer cuanto picor sientes, se puede utilizar una escala
numérica sencilla, lamada escala NRS del prurito que consiste en
valorar el picor del 0 al 10, donde:

« 0 significa no tengo nada de picor
» 10 significa el peor picor que pueda imaginar

Esta puntuacion ayuda al médico a conocer la intensidad del picor
y a ver si mejora con el tratamiento.



A continuacidn, te mostramos la escala NRS para evaluar el picor.
Es recomendable completarla teniendo en cuenta los ultimos
7 dias antes de cada cita médica.

EEEEEEEEEEnE
10

Sin picor Leve Moderado Muy intenso Peor picor
imaginable

¢COmo se interpretan las puntuaciones?
De forma orientativa:

0 } No hay picor.

1 —_— 3 } Picor leve: molesta poco.
4 — B } Picor moderado: interfiere en algunas actividades o en el suefio.
7 = 10 } Picor intenso: afecta mucho al descanso, a la concentracién y a la vida diaria.

Solicita a tu médico un ejemplar del DIARIO DE SINTOMAS DE MI CBP
para llevar un registro de este sintoma.



SENALES DE ALARMA

Y QUE HACER EN CASO DE URGENCIA

A continuacién te detallamos algunos de los
sintomas que podrian requerir una consulta
urgente o acudir a urgencias:

Coloracion amarillenta de los ojos y la piel de
nueva aparicion: suele acompanfarse de orina
color cofiac.

Empeoramiento del picor (prurito).

Cansancio que empeoray limita actividades que
antes podias hacer sin problemas.

Fiebre.

Hinchazén de abdomen, que se mantiene
durante el dia y la noche y no se modifica y/o
aumenta progresivamente. Se suele acompanar
de aumento diario de peso (acumulaciéon de
liquido en el abdomen).

Vémitos con sangre o heces negras.

Desorientacion, no reconocer a las personas o
lugares de tu entorno.



SECOMOES

VIiCBP |

TU?




INTRODUCCION

Vivir con Colangitis Biliar Primaria (CBP) implica algunos cuidados
especiales, pero no significa renunciar a una vida activa y plena.
Los habitos diarios —la alimentacion, el descanso, el ejercicio y

el autocuidado— asi como cumplir con el tratamiento, juegan un
papel fundamental en el bienestar general y en la protecciéon de la
salud del higado.

Esta guia ofrece

RECOMENDACIONES PRACTICAS PARA CUIDARTE
EN TU DIA A DiA; EN NINGUN CASO SUSTITUYE
LAS INDICACIONES DE TU EQUIPO MEDICO.



PRACTICA UNA ALIMENTACION
CONSCIENTE Y EQUILIBRADA

No existe una “dieta especial” Unica para la CBP, pero si principios saludables
que ayudan a cuidar el higado y el bienestar general:

Realiza comidas regulares y evita Aumenta el consumo de frutas y
ayunos prolongados verduras variadas
Prioriza alimentos frescos y poco g\ Escoge preferentemente metodos

de coccidn simples: horno, plancha,

procesados
vapor, hervido

Incluye proteinas de buena calidad
(pescado, legumbres, huevos,
carnes magras)

Limita bebidas azucaradas,
gaseosas y energizantes

ol

Si tienes digestiones pesadas o intolerancia a las grasas:

Evita las frituras, salsas y bebidas
con gas

Fracciona las comidas en porciones
mas pequefas

Consulta a tu médico si necesitas
ajustes especificos o suplementos
vitaminicos

No te saltes comidas

0 @

Come despacio y mastica bien
los alimentos




Alcohol

» Evitar el alcohol de forma general. .
* No existe una cantidad “segura” en la CBP.

El alcohol afiade carga al higado y puede
acelerar el dafio hepatico; incluso cantidades
pequeias pueden ser perjudiciales.

% Alimentos ultra
procesados

Limita: .
« Embutidos, comidas rapidas, snacks industriales.

e Productos con alto contenido de grasas
saturadas, azicares y sal.

Estos alimentos aumentan la carga para el higado
y no aportan beneficios nutricionales.

Suplementos y productos “naturales”

Evita y consulta siempre con tu equipo médico sobre:
e Suplementos sin indicacién médica.
e Productos para "desintoxicar” o “limpiar” el higado.

=3
& Tabaco

Fumar afecta la salud general y aumenta el
riesgo de complicaciones.

Dejar de fumar es una de las mejores
decisiones para tu salud.

& Medicamentos

No te automediques, incluso con
analgésicos comunes.

Si te indican un medicamento para otra
enfermedad, informa siempre que tienes CBP.

¢ Mezclas de productos de herboristeria sin una composicion clara.
Muchas hierbas pueden ser toxicas para el higado y no estan reguladas

como medicamentos.



El picor o prurito es un sintoma frecuente en la CBP. Algunos tratamientos para la CBP pueden mejorar el prurito;
aqui te explicamos algunas medidas que pueden ayudar a aliviarlo o a no empeorarlo.

A

Cuidado de la piel Alivio inmediato
* Mantén la piel bien hidratada con cremas e Aplicar compresas frias en las zonas con
para pieles sensible (mejor sin perfume). mas picor puede ayudar.
» Aplicala crema justo después del bafio, con * Mantén las ufias cortas para evitar lesiones
la piel aun ligeramente humeda. al rascarte; evita rascarte.

e Evita productos con alcohol, perfumes o
jabones fuertes.

o) b
%o Q Habitos que pueden
Baino y aseo empeorar el picor
» Evita el alcohol.

« Evitalos alimentos muy calientes o picantes.

e Algunas personas notan mas picor con el
estrés o la falta de suefio.

e Intenta técnicas de relajacion (respiracion,
musica, rutinas de suefio), pueden ayudarte.

e Usa agua tibia, no caliente.
e Acorta el tiempo de ducha.
e Escoge jabones suaves.

» Sécate la piel con pequefos toques,
sin frotar.

E:\ Ropa y ambiente
@ @ » Usaropaholgaday de algodén.
m » Evita telas sintéticas o lana en contacto directo con la piel.
e Porlanoche, usaropa de cama ligera.

@ : » Encasa, mantén el ambiente fresco; el calor suele empeorar el picor.
*Q « Utiliza un humidificador ambiental (especialmente durante el invierno).



La fatiga o cansancio es uno de los sintomas mas frecuentes y limitantes en la CBP. Hay varios
factores que pueden intervenir en la fatiga: mecanismos neuronales, musculares, el estado emocional
o la pérdida de forma fisica. También es importante descartar otras causas ajenas a la CBP.

(Por qué el ejercicio
ayuda a la fatiga?

Aunque pueda parecer
contradictorio, la evidencia
muestra que el ejercicio fisico:

* mejora la capacidad aerdbica
y muscular.

¢ mejora la calidad del suefio.

» tiene efectos positivos sobre
el estado de animo
y la percepcion de la fatiga.

e contribuye a preservar
la salud ésea, relevante
en la CBP.

Recomendaciones
clave

El ejercicio debe ser
regular, adaptado a las
caracteristicas de cada
personay progresivo.

No debe provocar
agotamiento extremo ni
empeorar la fatiga al dia
siguiente.

La constancia es mas
importante que la intensidad.

“El ejercicio no busca
cansarte mas, sino

ayudarte a recuperar

energia a medio plazo.

"



TIPO DE EJERCICIO
RECOMENDADO

Como adaptar el ejercicio a la fatiga

Estrategias practicas

Empezar con muy baja intensidad.
Aumentar tiempo o frecuencia de forma
gradual

Priorizar momentos del dia con mayor
energia

Evitar ejercicio intenso en dias de fatiga
marcada

Escuchar el cuerpo sin abandonar
completamente la actividad

Es muy importante que tengas presente que
el reposo absoluto prolongado empeora la
fatiga a medio plazo.

Cuando consultar antes de empezar a

realizar ejercicio fisico

En casos de fatiga muy intensa o
incapacitante

Si tienes osteoporosis avanzada

Si tienes dolor muscular o de huesos
persistente

Si presentas otras enfermedades
relevantes

EJERCICIO AEROBICO

Ejemplos

e Caminar a paso comodo

o Bicicleta estatica

e Natacion suave O

¢ Bailes tranquilos
Recomendacion practica
3-5 dias por semana
20-30 minutos por sesion

EJERCICIO DE FUERZA LIGERA

Importante para combatir la pérdida de
masa muscular asociada al cansancio
cronico.

Ejemplos

« Ejercicios con el propio peso

» Bandas elasticas

* Pesasligeras O
Frecuencia

2-3 veces por semana

Pocas repeticiones,
sin llegar al agotamiento

FLEXIBILIDAD Y CONTROL CORPORAL
Ejemplos

e Estiramientos suaves
¢ Yoga adaptado
e Taichi




El descanso también es fundamental para
hacer frente a la fatiga. Aqui te ofrecemos
estrategias practicas de descanso

2

Siestas cortas y planificadas

15-20 minutos durante el dia
pueden ayudar a recuperar
energia, sin afectar el suefio
nocturno.

Escuchar al cuerpo

e Tomar descansos durante
actividades fisicas o tareas
domeésticas si aparece la fatiga.

e Alternar periodos de actividad y
reposo en el dia.

Rutina regular de sueno

Acostarse y levantarse a la misma
hora todos los dias, incluso fines
de semana.

Ambiente adecuado para dormir

e Habitacién oscura, silenciosay
fresca.

« Evitar pantallas brillantes antes
de acostarse.

Evitar sobrecarga antes de
dormir

* No hacer gjercicio intenso justo
antes de acostarse.

e Limitar cafeina o comidas muy
pesadas en la noche.



Vivir con CBP también puede afectar al estado de animo, la autoestimay las
relaciones personales. Cuidar el bienestar emocional es parte fundamental
del tratamiento integral. Aqui te ofrecemos algunos consejos.

Entorno familiar y social

compartir como te sientes con familiares o personas
de confianza ayuda a disminuir la carga emocional.

Grupos de pacientes

contactar con otras personas con CBP puede:
» Reducir la sensacion de soledad
« Aportar consejos practicos
» Ofrecer apoyo emocional
Las asociaciones de pacientes

®
1 ofrecen informacion fiable y
espacios de acompafiamiento.




Buscar apoyo psicoldgico no significa que la enfermedad esté
empeorando, sino que estas cuidandote. Puede ayudarte a:

¢ Manejar la ansiedad o » Afrontar el diagnéstico ¢ Mejorar la autoestima
la tristeza persistente. y laincertidumbre. y la calidad de vida.

Cuando pedir ayuda de forma prioritaria

Consulta con tu equipo médico si presentas:

o Tristeza persistente la mayor parte del tiempo
* Ansiedad intensa o ataques de panico

» Pérdida de interés en actividades habituales

» Dificultades importantes para dormir

» Sensacion de desesperanza o pensamientos
negativos frecuentes

El bienestar emocional también se
puede y se debe tratar.
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Notas:

A Albi

Espafha

Este material ha sido realizado en colaboracion con ALBI-Espania.

ALBI-ESPANA es una asociacién sin animo de lucro, creada por
personas afectadas por alguna enfermedad biliar inflamatoria, entre
ellas, la Colangitis Biliar Primaria (CBP).

Sinecesitas el apoyo de nuestra organizacion puedes contactar en:
e asociacionalbi.com

e Tel. 634517 301

» info@asociacionalbi.com

Si estas interesada/o en recibir otros materiales solicitalos a tu
equipo médico o a ALBI-Espana.
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