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Nuevos
avances en
la deteccion
de la artritis

EN ESPANA SE DETECTAN
UNOS VEINTE MIL
NUEVOS CASOS DE ESTA
ENFERMEDAD AL ANO

=>la artritis reumatoide es una
enfermedad grave y crinica gue cau-
salainflamacion de las articulaciones
¥ tejides circundantes. Sin embargo,
aun suele confundirse con otras pato-
loglas reurnaticas y sigue siendo bas-
tante desconocidapara lamayoria de
la poblacidn, a pesar de que su incl-
dencia supone el 0.5%. En Espafia se
estima que hay doscientos mil afecta-
dos v que cada afio se diagnostican
unos 20,000 nuevos casos. La enfer-
medad puede aparecer a cualquier
edad, aungue el mayor pico de ind-
dencia se encuentra enmujeres entre
35 y 55 afios, aunque afecta tanto a
hombres como a mujeres.

Ahora, una nueva herramienta de
medida, que ha sido consensuada
por espacialistas de todo el mundo,
permite detectarlos casos de artritis
de reclente comienzo, mientras que
la clasificacidn anterior Gnicamente
servia para pacientes que presenta-
banla enfermedad evolucionada.

“Hasta ahora, los criterios de cla-
sificacion estaban basados en las
caracte-sticas que presentaban
pacientes con una duracidn media
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de su efermedad de ocho afios y no

eran del todo dtiles para los pacien-
tes con artritis en fases de comien-
2o reciente’, explica el reumatdlogo
Antonio Gomez Cantero, del hospi-
tal de Sabadell.

Esta nueva herramienta estd dise-
fiada para aplicarse en pacientes que
presentan sinovitis, es decir, inflarna-
cidn articular. en por lo menos una
articulacidn y cuyo origen no se pue-
da explicar por ninguna otra enfer-
rmedad. En estos casos, se aplicard
una serie de criterios ponderados
clinicos como ndmero y tamano de
las articulaciones afectadas; serold-
gicos, usando ek factor reumatoide
v los anticuerpos frente a péptidos
citrulinados; analiticos de actividad,
mediante la medida de lof reac-

Jlantes de fase aguda veloddad de
sedimentacién globular, V5G, y pro-
teina C reactiva PCR; v de duracién
con cuadro clinico igual o superior a
sels sernanas, El especialista desta-
ca que con estos criterios se podran
clasificar mucho  -ds rdpidamente
a los pacientes y, por tanto, se podra
inciar con méds razdn el tratamiento

con los férmaces moduladores de -

la enfermedad. y lograr asi la mejor
calidad devida.

Sefiala también que el diagndsti-
co precoz “es muy variable, depen-
diendo de la accesibiidad de los
pacientes ala atencidn sanitariayde
lainterrelacion entre los médicos de
farmilia y los reumatélogos” En este
sentido, destacd el dr. Gémez Cen-
teno que "no existe un ndmero sufi-
ciente de unidades de artritis precoz
en Espafia. aungque se estdn empe-
zando a instalar en los grandes hos-
pitales” M.T.



