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Titulo de tesis: Evaluaciéon ecografica del compromiso de entesis en pacientes con espondiloartritis

a RESUMEN N

Introduccion: La entesis es el organo diana de la inflamacion en las espondiloartritis (EspA) siendo clave en su fisiopatogenia. La ecografia estd emergiendo como la técnica de preferencia para la deteccion de entesitis.
Se realizo este estudio a fin de describir las caracteristicas ecograficas del compromiso de las entesis en pacientes con espondiloartritis.

Materiales y Métodos: Se evaluaron 20 pacientes con diagnéstico de EspA que acudieron al Hospital de Clinicas. Se investigaron variables clinicas y demogréficas y posteriormente exploracion ecografica en 12 sitios de
entesis hallandose los indices GUESS (Glasgow Enthesitis Scoring System) y MASEI (Madrid Sonographic Enthesitis Index) y posterior correlacion de las variables ecograficas con las clinicas.

Resultados: Los promedios de los indices BASDAI, ASDAS y BASFI fueron 4,05, 2,35, 3,56 respectivamente. De las 240 entesis evaluadas 35 (14,5%) presentaban dolor a la evaluacion clinica. Se hall6é engrosamiento
de tendon o ligamento en 42,5% de las entesis, calcificaciones en 24,1%, erosiones en 10,8%, y sefal PD en 1,25%. El indice GUESS medio fue de 8,45 y el MASEI medio 15,2. No se encontr6 relacion entre indices
ecograficos e indices de BASDAI, ASDAS o BASFI. No se hall6 diferencia significativa entre los Indices GUESS y MASEI con los diferentes tipos de EspA, edad, tiempo de evolucién ni tipo de 6

tratamiento. El sexo masculino y el compromiso axial se asociaron a mayor indice GUESS y MASEL

Conclusion: Se encontr6 una pobre correlacion entre la presencia de sintomas de entesitis y los hallazgos ecograficos. Los indices ecograficos MASEI y GUESS, no se correlacionaron con los indices de actividad de la
enfermedad. Los valores de los indices MASEI y GUESS se relacionaron con el sexo masculino y el compromiso predominantemente axial en pacientes con EspA. Se hall6 una muy baja afectacion inflamatoria aguda
mediante deteccion de sefial power doppler
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Tabla 2.
OBJETIVOS Hallazgos clinicos y ecograficos en 6 pares de sitios de entesis en 20
Objetivo gen eral pacientes con EspA. (240 sitios)

o r L ) Cuad.  Rotul.  Rotul.dist.  Aquil Fasc. Tric. Total
e Describir hallazgos ecograficos en Entesis 140 Prox  ned0  ned0  pln. a0 neodo

. . . " n=40 n=40
entesis pacientes con espondiloartritis A— OO 26 A0 T0() 10025 (%) 35 (a0
en el DptO de ReU matOIOg Ila HC'FCM' Engrosamiento (%) 15(37.5)  26(69) 26 (65) 209 1@275) 22(55) 88(366)
U NA Erosiones (%) 6(15) 3(7.5) 6(15) 8(29) 2(5) 1(25) 26(10,8)
ObjetiVOS espeCiﬁCOS. Calcificaciones (%) 1438 8(20)  15(37.5) 15(375) 3(75)  3(75) 58(241)
1(2,5) 0 1(2,5) 1(2,5) 0 0 3(7,5)

Power Doppler (%)

e Describir las caracteristicas clinicas y
laboratoriales.

EspA= espondiloartritis

* Medir la actividad y funcionalidad por + No se encontré relacion estadistica entre la
escalas BASDAI, ASDAS BASFI. presencia de dolor en la entesis y las presencia
e Determinar la presencia de dolor a la de calcificaciones o sefial PD.
palpacion de los sitios de entesis y. * Los indices GUESS y MASEI fueron mayores
correlacionar con variables ecograficas e el sexo masculino(p-=0.048 y 0.049) y en
* Definir el compromiso ecografico pacientes con compromiso axial exclusivo,
segun el indice de GUESS y MASEI 'y comparados con aquellos pacientes que tenian
correlacionarlos con variables algun tipo de compromiso articular periférico,
especificas como edad, sexo, tiempo sea éste exclusivo o ambos. (p=0.007)
de evolucion de la enfermedad, * Se hall6 una relacion lineal entre la VSG y el
tratamiento, tipo de espondiloartritis, indice GUESS. (p=0.04) i
indices de actividad y funcionalidad, . No se hallé relacién entre los indices CONCLUSION
tipo de compromiso y reactantes de ecograficos y las variables, edad, tiempo de * La ecografia permite detectar dafio
fase aguda. evolucién, tipo de EspA, HLA-B27, indices de estructural e inflamatorio incluso en
actividad y funcionalidad. ausencia de signos clinicos de
, entesopatia.
APORTES DE LA INVESTIGACION e La correlaciéon entre la presencia de
ACTIVIDADES REALIZADAS dolor a nivel de las entesis y los
RESULTADOS En el marco de la Maestria en Enfermedades hallazgos ecograficos fue pobre.
Autoinmunes, se realiz6 una pasantia en el Servicio e Los indices ecograficos no se
szr)il:b}és clinicas y demogréficas de pacientes con EspA (n=20) de RleumatOIOgl’a y en el SerVICIO de Enfermedades correIaCionan con IOS indices de
F—— oo Autoinmunes del Hospital Clinic de Barcelona. actividad ni funcionalidad
Media de Edad en afios (rango) ~ 42,45 (20-76) Fue una experiencia muy enriquecedora, donde * El sexo masculino y el compromiso
o e e s (Ao ot pudimos reforzar nuestros conocimientos adquiridos predominantemente axial se
ASDAS media (DE) 2,35 (1,070) en el programa de Maestria. relacionan con mayores indices
BASFI media (DE) 3,56 (2,00). y o=
Tipo de compromiso ecog raflcos -
- Aialn (%) 10 (50) e La afectacién inflamatoria aguda con
- Periférico n (%) 4 (20) .7 ~
ety pertérion (%) 5 @0 la deteccion de senal Power Doppler
VSG media en mm. (DE) 14,1 (11,836) fue muy baja_
PCR media en mg/l (DE) 1,27 (0,839).
Tratamiento
- AINEs n (%) 8 (40)
- DMARDs sintéticos n (%) 6 (30)
- anti-TNF n (%) 6 (30)

EspA=espondiloartritis; DE= desviacion estandar; BASDAI= Bath Ankylosing Spondylitis Disease
Activity Index; ASDAS= Ankylosing Spondylitis Disease Activity Score; BASFI (Bath Ankylosing
Spondylitis Functional Index); VSG= Velocidad de Sedimentacién Globular; PCR= Proteina C
Reactiva; AINEs= Antinflamatorios no esteroideos; FAMEs= Farmacos Antirreumaticos
Modificadores de la Enfermedad; anti-TNF= Farmacos anti Factor de Necrosis Tumoral alfa.
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