d  0.JD.. 179285 Fecha:  10/12/2012

§ E.G.M.: 816000 Seccion: PORTADA
E ] A VANGUARDIA B

Cuando la
articulacion
dice basta

TENDENCIAS 28 Y 29

HOSPITAL DEL MAR; POLITICA SANITARIA; SANIDAD, SECTOR



0.JD.: 179285
E.G.M.: 816000
Tarifa 31610€

AVANGU

Fechas  10/12/2012
Seccion: PORTADA
Paginas. 1,28-29

Cuandola
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dice basta

Los médicos piden mejorar la
deteccion precoz de la artrosis
para reducir su impacto

JOSEP CORBELLA
Barcelona

iene fama de ser

una enfermedad

menor. Una en-

fermedad propia

del envejecimien-

to, que causa mo-
lestias pero no la muerte y para
la que no hay mejor tratamiento
que la resignacion. Pero las in-
vestigaciones realizadas en los
altimos aflos demuestran que es-
ta visién clasica de la artrosis es
errénea. Lejos de ser una enfer-
medad menor, tiene un impacto
social y econdmico enorme. Le-
jos de ser benigna, eleva el ries-
go de sufrir complicaciones que
pueden llegar a ser graves, inclu-
so mortales. Y aunque hoy no es
posible curarla, una deteccion
precoz puede frenar la progre-
sion de la artrosis y un tratamien-
to adecuado mejora ostensible-
mente la calidad de vida de los
afectados.

“Se subestima la importancia
de la artrosis tanto entre médi-
cos como entre pacientes”, ad-
vierte Jordi Monfort, coordina-
dor de investigacion del servicio
de reumatologia del hospital del
Mar. Los especialistas esperan
que casos como el del Rey, opera-
do en noviembre por una artro-
sis de cadera, ayuden a mejorar
la concienciacién sobre la enfer-
medad. En la actualidad, afiade
Monfort, “la falta de conciencia-
cién hace que muchos pacientes
no vayan al médico hasta que la
enfermedad ya estd muy avanza-
day que no se beneficien de tra-
tamientos que les aliviarian”.

Una prueba de su importancia
es que la artrosis de rodilla -la
mas frecuente- es una de las cin-
co primeras causas de discapaci-
dad en personas mayores de 65
afios que no estdn ingresadas, se-
gun una investigacion de la Es-
cuela de Medicina de la Univer-
sidad de Boston (EE.UU.). Su im-
pacto es inferior al de los ictus
y las depresiones, pero se equipa-
ra al de las enfermedades cardia-
cas y las fracturas de cadera.

Si tiene un impacto tan gran-
de es porque afecta a un porcen-

taje elevado de la poblacion. Se-
gun el estudio Episer realizado
por la Sociedad Espafiola de Reu-
matologia (SER), el 18% de los
hombres y el 37% de las mujeres
tienen artrosis de rodilla a los 65
afios. A los 75, el porcentaje au-
menta hasta el 45% en mujeres y
se mantiene estable en hombres.

La enfermedad suele compor-
tar dolor en las articulaciones
afectadas y limitar la movilidad,
por lo que merma la calidad de
vida de las personas afectadas,
explica Jordi Ardévol, traumato-
logo de la clinica Asepeyo en
Sant Cugat. Su coste econémico
se ha estimado en unos 2.500
euros anuales por paciente, se-
gun el estudio ArtroCad realiza-
do por la SER y la Sociedad Espa-
fiola de Médicos de Atenci6n Pri-
maria (Semergen). Esta cifra no
sélo incluye los gastos directos
derivados de la artrosis como la
atenciéon médica o los tratamien-
tos farmacoldgicos, sino tam-
bién los gastos indirectos como
las bajas laborales.

“Si logramos romper con la
idea extendida de que es una en-
fermedad asociada ala edad con-
tra la que no se puede hacer na-
da, podremos mejorar el trata-
miento de la artrosis”, destaca
Cristébal Orellana, reumat6logo
del hospital Parc Tauli de Saba-
dell. Pero para mejorar el trata-
miento, serd necesario que los
afectados se animen a ir al médi-
co en cuanto aparecen los sinto-
mas. Y serd necesario también
que los médicos dejen de tratar
la artrosis como una enferme-
dad menor.

El sintoma inicial mas comdn
es una sensacién de dolor en la
articulacion afectada, aunque es
un sintoma engafioso porque no
todos los casos de dolor articu-
lar se deben a la artrosis ni todos
los casos de artrosis producen
dolor. Otros sintomas habituales
son una sensacion de rigidez en
la articulacion afectada, en gene-
ral después de levantarse por la
mafiana. Y, en casos en que la ar-
trosis esta mds avanzada, una li-
mitacién de la movilidad.

“Todo el mundo experimenta
dolores en articulaciones en al-

Envejecimiento saludable

La artrosis es una enfermedad cronica
que afecta a las articulaciones
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FASES DEL PROCESO DE DESGASTE ARTICULAR

No se hallan signos clinicos
ni radiolégicos...

... s6lo es apreciable

Fase I
Edema del cartilago
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desgastado

Edema del fibrilacion
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Fase IV
Ulceracion y eburneracion

FUENTE: Guia del Ministerio de Sanidad y Consumo “Evidencia cientifica en la artrosis”, Bioibérica y elaboracién propia

gln momento a lo largo de la vi-
da; un dolor ocasional no es mo-
tivo suficiente para pensar que
se tenga artrosis”, explica Jau-
me Claramunt, médico de aten-
cién primaria y miembro del gru-
po de trabajo de reumatologia
de la Societat Catalana de Medi-
cina Familiar y Comunitaria. Pe-
ro “si el dolor en una articula-
cién empeora, 0 si se experimen-
ta una pérdida de movilidad, o
bien si interfiere en las activida-
des diarias, es conveniente co-
mentarlo con el médico de cabe-
cera”.

Ningun estudio ha evaluado
hasta qué punto el tratamiento

EL FALSO MITO

Aunque es vista como
una enfermedad menor,
tiene un impacto social
y economico enorme

UNA NUEVA VISION

La ciencia demuestra
que es mucho mas que
un problema de desgaste
mecanico del cartilago

que reciben las personas con ar-
trosis es adecuado. Pero la per-
cepcion de los especialistas con-
sultados para este reportaje es
que entre los médicos prevalece
una vision obsoleta de la artrosis
como una enfermedad de desgas-
te mecanico de los cartilagos. Y
que falta mds concienciacion so-
bre su importancia y sobre las
posibilidades de tratamiento.
Las investigaciones realizadas
en la altima década han demos-
trado que “es mucho mds que
una enfermedad de desgaste me-
canico y mucho més que una en-
fermedad limitada al cartilago”,
observa Cristobal Orellana, del
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COSTE MEDIO ANUAL
DE UN PACIENTE
CON ARTROSIS
Fuente: Estudio ArtroCad

Costes asistenciales

1.189 €

Se desglosan en:

Costes no asistenciales

Tiempo de los profesionales: 545 €

Ingresos hospitalarios: 336 €
Pruebas diagnésticas: 175 €
Farmacos: 135 €

1.006 €

Costes indirectos

359 € 2.554 €

La artrosis provoca dolor y dificulta algunos de los movimientos bdsicos

de las articulaciones
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hospital Parc Tauli. En una arti-
culacién con artrosis, ademads de
los dafios mecdnicos, suele ha-
ber una gran abundancia de mo-
léculas inflamatorias que agra-
van la situacion. Y ademds del
cartilago, suelen estar afectados
todos los componentes de la arti-
culacién, como el hueso que se
encuentra bajo el cartilago o el
liquido sinovial que bana la arti-
culacion.

“La artrosis es la hermana po-
bre de las enfermedades”, se la-
menta Jordi Monfort, del hospi-
tal del Mar. “Pese al enorme cos-
te econdmico y humano que tie-
ne, faltan protocolos para coordi-

nar la actuacién de los diferen-
tes especialistas que visitan al pa-
ciente con artrosis, lo que dificul-
ta el manejo de los enfermos. Se
echa de menos un plan nacional
de artrosis”.

Sin embargo, hay recomenda-
ciones y tratamientos que pue-
den aliviar a los pacientes y fre-
nar el deterioro de las articula-
ciones. La primera, y a menudo
la mas dificil de cumplir, suele
ser perder peso para reducir la
carga que soportan las rodillas y
la cadera. Junto a la pérdida de
peso, en casos de artrosis de rodi-
lla suele recomendarse fortale-
cer el masculo del cuddriceps pa-

LA VANGUARDIA

ra aguantar mejor la articula-
cién. Igualmente se aconseja
ejercitar la articulacién, incluso
si ocasiona molestias, ya que la
inactividad acelerara su deterio-
ro.

El tratamiento farmacoldgico
dependera de la situacion de ca-
da paciente. Si la artrosis se de-
tecta de manera precoz cuando
el cartilago aun esta parcialmen-
te preservado, suelen recetarse
farmacos protectores del cartila-
go. Para aliviar el dolor, el trata-
miento suele iniciarse con para-
cetamol. En casos en que el carti-
lago estd mas destruido y el do-
lor y el déficit funcional son ma-

Los primeros
sintomas

La deteccion precoz de la
artrosis puede contribuir a
mejorar su tratamiento y
la calidad de vida de los
afectados. Para ello, con-
viene saber reconocer sus
sintomas iniciales. Estos
son los mas comunes:

RODILLA

Los sintomas que pueden
hacer sospechar de una ar-
trosis de rodilla incluyen
molestias en la articula-
cion después de correr o de
caminar distancias largas, o
bien al realizar movimien-
tos en que se flexionan las
piernas como subir escale-
ras o levantarse de una buta-
ca. Suelen ser molestias que
aparecen con el ejercicio, o
con el movimiento, y que
después remiten, por lo que
no se les suele dar importan-
cia. Sin embargo, hay casos
de artrosis en que no se
experimenta dolor.
También se puede tener
una sensacion de rigidez
en las rodillas, a menudo
después de levantarse a
primera hora de la mafiana,
o0 una ligera limitacién en
la movilidad de la articu-
lacion.

CADERA

En el caso de la artrosis de
cadera, la que ha afectado
al Rey y le ha llevado a so-
meterse a dos intervencio-
nes quirdrgicas para implan-
tarse protesis, el sintoma
inicial mds comun suele ser
la aparicién de molestias
en la ingle al caminar. Tam-
bién es comun una sensa-
ci6n de rigidez por la ma-
fiana. A medida que la artro-
sis progresa, las molestias
pueden extenderse a los
lados de la cadera y persis-
tir incluso en reposo.

MANOS

Los sintomas iniciales mds
comunes cuando la artrosis
afecta a las manos son do-
lor y rigidez en los dedos,
sobre todo por las mafianas.
En fases mds avanzadas de
la enfermedad, es comtin
que aparezcan deformida-
des de los dedos a medida
que las articulaciones entre
las falanges se deterioran y
se inflaman.

ESPALDA

En los casos de artrosis de
espalda, suele haber dolor
en la region lumbar o, mas
raramente en la cervical.
Este dolor suele percibirse
en el centro de la espalda,
en la zona de la columna,
aunque también puede irra-
diar hacia los lados y las
nalgas. Al igual que en otros
tipos de artrosis, también
puede experimentarse una
cierta pérdida de movilidad.

Coste total

yores, es habitual recetar antiin-
flamatorios. Si el dolor persiste,
cabe la opcién de realizar infil-
traciones. Los tratamientos de fi-
sioterapia realizados por un es-
pecialista pueden aliviar asimis-
mo los problemas derivados de

la artrosis. “El tratamiento mas
adecuado depende de cada pa-
ciente y de la fase de desarrollo
de la artrosis”, sefiala Monfort.

En casos avanzados, en que
los tratamientos farmacoldgicos
no bastan y la artrosis limita se-
riamente la autonomia y la cali-
dad de vida del paciente, se pue-
de recurrir a una intervencion
quirurgica, como en el caso de la
artrosis de cadera del Rey. “Es
un ultimo recurso”, observa Jor-
di Ardévol, de la clinica Asepe-
yo. “El tratamiento quirdrgico
no esta indicado si la artrosis se
puede controlar con otras medi-
das. Pero si un paciente llega a
un punto en que yano puede rea-
lizar sus actividades habituales,
la cirugia le permitira volver a
realizarlas con un dolor contro-
lado”.

La cirugia consiste, en la ma-
yoria de casos, en la implanta-
cién de una protesis. El envejeci-
miento de la poblacién hace pre-

EL EJEMPLO DEL MONARCA
Los médicos esperan
que la dolencia del
Rey ayude a aumentar
la concienciacion

LA CIRUGIA, ULTIMO RECURSO
La implantacion de
protesis se limita a
casos en que los otros
tratamientos no bastan

ver que los casos de artrosis y la
demanda de este tipo de cirugia
aumentaran en los préximos
afios. Pero se trata de una inter-
vencion cruenta en la que es pre-
ciso controlar el sangrado y la
coagulacion, y tener una reserva
de sangre por si es preciso reali-
zar una transfusion, advierte Ar-
devol.

Hay que tener en cuenta que
las protesis tienen una duracién
limitada, que suele situarse en-
tre diez y quince afos. Por ello,
cuando se implanta una protesis
a una persona relativamente jo-
ven, es probable que se le tenga
que acabar sustituyendo. Y la in-
tervencion de sustitucion de una
protesis deteriorada suele ser
mas cruenta que la primera in-
tervencion en que se implanto.

Todos estos son factores que
el médico y el paciente tienen
que valorar a la hora de decidir
si es conveniente tratar la artro-
sis con cirugia o no. Tras la inter-
vencion, “el paciente notara co-
mo se encuentra mucho mejor
con protesis que con artrosis”,
explica Ardévol. “Recuperard
movilidad y le desaparecera el
dolor en reposo. Pero tiene que
ser consciente de que tiene que
cuidar la protesis. Es lo que les
digo a mis pacientes: ‘Disfrutala,

P

pero cuidala”.e
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