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REUMATOIDE
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Afecta a més-de 200,000
personas en Espana, pero

los sintomas v los efectos de
esta enfermedagd’Son poco -

conocidos por'la sociedad.‘q:u
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y vivir mejor

La artritis reumatoide es una en-
fermedad que afecta a entre el 0,5
yell % dela poblacién. Es més co-
mun en mujeres, pero también ata-
ca a los hombres (en una propor-
cién de 3 a 1). Puede presentarse
a cualquier edad, si bien la franja
mas usual se sittia entre los 30 y los
50 afios. En casos graves, la artritis
llega a limitar notablemente la mo-
vilidad del paciente.

Una inflamacion de las
articulaciones

La enfermedad se caracteriza por
la inflamacidn de las articulacio-
nesy, por lo general, se desarrolla
de forma simétrica. Por ejemplo,

La fisioterapia
puede
complementar
el tratamiento
ayudadndole

a combatir
eldoloryla
inflamacion

si afecta a las articulaciones de
una mano, la dolencia probable-
mente se reproducird en las de la
otra. Este sintoma ayuda a diferen-
ciar la artritis reumatoide de otras
enfermedades similares. Otras se-
fiales de advertencia son la rigidez
por la manana, dolor en varias ar-
ticulaciones e incluso hinchazén
en alguna de ellas. Las zonas mas
afectadas suelen ser las manos,
pies y mufiecas, pero también las
rodillas, los codos, los hombros,
los tobillos o las caderas pueden
sufrir las consecuencias.

Sin embargo, la artritis reumatoide
no solo afecta a las articulaciones
(aunque es su principal indicador

WA
Superar el dolor

y el més evidente). Los tendones,
asi como los vasos sanguineos, los
nervios y los 6rganos (piel, el co-
razon, los pulmones, los ojos, etc.)
también pueden resultar afectados.
En la mayoria de los casos, la en-
fermedad tarda semanas o meses
en manifestarse de forma eviden-
te, aunque también puede hacerlo
bruscamente. Pero la intensidad de
la enfermedad es diferente en cada
persona. Algunos pacientes sufren
una leve molestia en las articula-
ciones, mientras que, en otros, el
dolor es muy fuerte, con inflama-
cién yrigidez.

Ademés, puede aparecer fiebre y
fatiga. En estos casos, cualquier ta-



rea cotidiana, por pequefia que sea
(caminar, vestirse, abrir una puerta,
etc.), se vuelve dolorosa. Algunos
enfermos desarrollan nédulos reu-
matoideos, que son abultamien-
tos duros en zonas de roce (codos,
dorso de los dedos de manos y pies,
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COORDINADORA NACIONAL
DE ARTRITIS (CONARTRITIS)

www.conartritis.org
Email: conartritis@conartritis.org

Tel. 902 013 497 - 91 535 21 41

Entrevista a
Cinta Lacasta

Presidenta de la Asociacién Onubense de Pacientes

con Artritis Reumatoide (AOPAR)

Es fundamental conocer
bien la enfermedad

“Las claves son:

diagnéstico precoz, actitud
positiva e informacion
correcta personalizada”

Con 8 afnos empez6 a sufrir los sintomas
de la artritis idiopética juvenil, pero no se
la diagnosticaron y no recibié ningtn tra-
tamiento. Hasta los 35 afios no supo que
tenia artritis reumatoide y ahora, a sus 49
anos, preside una organizacién de pacien-
tes en Huelva y lleva una vida completa-
mente normal.

¢A qué obstaculos diarios se enfrenta el
paciente de artritis reumatoide?

Si adaptas tu vida a la enfermedad puedes
mejorar mucho tu calidad de vida. Milema
es: “vamos a llevarnos bien la artritis y yo”.
Si sé que es perjudicial que monte en bici-
cleta, no lo hago. Pero en cambio, me doy
buenos paseos y me sientan de maravilla.

Si se diagnostica pronto, estd bien tratada y
respetamos nuestras limitaciones, nuestra
vida es como la de cualquier persona.

¢Qué tareas cotidianas pueden resultar
complicadas para un paciente grave?
Practicamente todo se vuelve dificil y pesa-
do. Hay pacientes en silla de ruedas y esas
personas necesitan ayuda e incluso una
grua para poder banarse. Con un diagnds-
tico precoz se puede evitar llegar a esos
extremos, ya que el deterioro en el hueso
es menor. La artritis reumatoide no tiene
cura pero si remision.

¢Con qué actitud conviene afrontar la
enfermedad?

Hay que tener una actitud positiva. Tam-
bién es fundamental conocer bien la en-
fermedad, informandose correctamente.
No podemos hacer caso de cualquier cosa
que leamos en internet y que no cuente
con el aval de una organizacién recono-
cida. Ademas, ni todos tenemos la misma
sintomatologia ni nos sirve el mismo tra-
tamiento. Recomendaria a los pacientes
que contactaran personalmente con la
asociacion de artritis de su provincia o de
su comunidad auténoma.

¢Qué papel tienen los entornos familiar
y social?

Sentirse comprendido y querido es muy
importante pero también lo es el hecho
de poder ser autosuficiente. Cuando me
la diagnosticaron me dijeron: “olvidese
de..” un montén de cosas y sin embargo,
adaptdndome a mis circunstancias, hago
practicamente de todo. Con el entorno
adecuado y el tratamiento correcto no so-
mos menos que nadie.
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etc.). En ocasiones resulta necesa-
ria una operacion para eliminarlos.

Enfermedad autoinmune
La causa de la artritis reumatoide
se desconoce todavia. La predis-
posicién genética desempena un
papel importante, aunque esto no
significa que sea una enfermedad
hereditaria que necesariamente
pase de padres a hijos. En cual-
quier caso, de trata de una enfer-
medad autoinmune, en la que
nuestro propio sistema inmunita-
rio reacciona contra elementos de
nuestro cuerpo. Todavia se desco-
noce qué factores desencadenan
esa reaccion. Podria tratarse de un
agente infeccioso, pero atin no ha
sido demostrado. Factores ambien-
tales podrian tener también una
influencia. El tabaco, por ejemplo,
aumenta el riesgo en las personas
genéticamente predispuestas.

No siempre es sencillo distinguir la
artritis reumatoide de otras dolen-
cias que afectan alas articulaciones
(enfermedades reumaticas).

La més frecuente de ellas es la ar-
trosis, enfermedad provocada por
el desgaste progresivo del cartilago.
Generalmente, afecta a las articula-
ciones més grandes e importantes
como las caderas, las rodillas o la
columna vertebral. La artrosis suele
asociarse con la edad y con la ma-
yoria de los “dolores de huesos”

Se alivia con farmacos

Detectar la artritis reumatoide
cuanto antes es muy importante.
Si usted presenta los sintomas que
hemos descrito anteriormente,
acuda a su médico, que en caso de
sospecha probablemente le remi-
ta al reumatologo, especialista en
esta enfermedad. Aunque la artritis
reumatoide, desafortunadamente,

Tres fases de la artritis reumatoide

La artritis reumatoide es una enfermedad crénica autoinmune, de
origen desconocido, que afecta principalmente a las articulaciones y
a las estructuras que las rodean (ligamentos, tendones y musculos).
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Liquido sinovial

Cartilago

Articulacion normal

Las articulaciones son las
etructuras que unen los hue-
sos entre si. Los cartilagos
amortiguan el rozamiento de
los huesos y el liquido sinovial
actlia como lubricante.

La artritis
reumatoide
no tiene
cura pero

los habitos
saludables le
ayudardn a
vivir mejor
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carece de tratamiento curativo, el
diagnéstico precoz contribuye a mi-
nimizar en la medida de lo posible
sus consecuencias. Para confirmar
el diagnéstico serdn necesarias ra-
diografias y quiza otras pruebas de
imagen, asi como andlisis de sangre
con determinacion de factor reuma-
toide (positivo en hasta un 75-80%
de los casos) y otros parametros.
Los farmacos usados en el trata-
miento de la artritis reumatoide
son principalmente:

» Anti-inflamatorios no esteroi-
deosy analgésicos. Se utilizan para
aliviar el dolor y la inflamacién de
las articulaciones.

= Farmacos antirreumaticos modi-
ficadores de la enfermedad (FAR-
ME). Entre otros: el metotrexato, la
sulfasalazina, la hidroxicloroqui-
na, la leflunomida, la azatioprina
olaciclosporina. Frenan la progre-
sién de la enfermedad a medio y

Adelgazamiento
del cartilago

Membrana sinovial
inflamada

Primeras fases de la
artritis reumatoide

La inflamacién comienza por
la membrana sinovial, lo que
da lugar a los primeros sinto-
mas. El cartilago va adelga-
zandose y pierde su funcion
protectora.



largo plazo, por lo que no son efec-
tivos hasta pasadas unas semanas
o meses y no estan diseniados para
proporcionar alivio inmediato de
los sintomas.

= Corticosteroides. Por ejemplo: la
prednisona, prednisolona, triam-
cinolona. Se utilizan para muchos
fines. Puesto que son supresores
potentes y rapidos de la inflama-
cién, utilizados durante cortos
periodos, reducen rdpidamente
los sintomas mientras se espera la
respuesta de los FARME.

Existe un dltimo grupo de formacos,
como los anticuerpos monoclona-
les, que bloquean selectivamente
la actividad de ciertas sustancias
producidas por el cuerpo que re-
gulan la inflamacidn y la respuesta
inmune. Estos formacos pueden ser
una alternativa en pacientes selec-
cionados que no toleran bien otros
tratamientos.
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e——  Hueso dainado

Engrosamiento de la
membrana sinovial

tarlos.

NINOS Y ADOLESCENTES

ARTRITIS JUVENIL

La artritis reumatoide en menores de 16 afios se conoce como “artritis idiopatica
juvenil” y puede presentarse en distintas formas. Aunque algunas caracteristicas
de la enfermedad son similares a la artritis del adulto, conviene tener en cuenta

sus peculiaridades.

Afecta masa las nifias que a los nifios y puede
durar varios afios, aunque no necesariamen-
te toda la vida. Cuando son muy pequefios,
la dificultad del diagndstico reside en que
no saben decir donde les duele. Los padres
pueden empezar a sospechar que su hijo tie-
ne esta enfermedad cuando cojea, no mue-
ve bien alguna articulacién porque le duele,
estd mas cansado de lo normal, disminuye
su actividad fisica, estd irritable y no quiere
caminar. Algunas veces, el inicio de la enfer-
medad es bruscoy grave, con sintomas como
fiebre alta, manchas en la piel, malestar ge-
neral, dolor difuso en piernas y brazos o in-
flamacién en las articulaciones. Como en el

caso de la artritis reumatoide de los adultos
es importante diagnosticarla a tiempo para
evitar que pueda repercutir en el crecimien-
to y desarrollo normal del nifio.

Adelgazamiento
del cartilago

avanzada

La artritis inflama
las articulaciones; la

artrosis las desgasta

OCU-SALUD ACONSEIJA

Alterne reposo y ejercicio

# Duerma suficiente pero no en exceso. En las
fases activas de la enfermedad, le ayudara a re-
ducir el dolor y la fatiga.

# Acomparie el descanso con la practica de ac-

tividad o ejercicio para mantener la movilidad,

la flexibilidad y la fuerza muscular.

# Cuide su alimentacién. Aunque no existe una
dieta especifica para la artritis, es conveniente
que evite el sobrepeso.

Artritis reumatoide

# Para reducir el estrés en las articulacio-
nes puede utilizar dispositivos de autoayu-
da. Por ejemplo: tiradores de cremallera,

La mebrana sinovial se desa-
rrolla de forma anormal, los
cartilagos estan ya muy dete-
riorados y el rozamiento entre
los huesos acaba por desgas-

calzadores y todo tipo de utensilios. En la
siguiente direccién puede encontrar un re-
pertorio amplio de los productos de apoyo:
http://www.catalogo-ceapat.org @
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