
Diferencias de sexo en la arteritis de células gigantes: Datos del registro ARTESER (P436)

MÉTODOS

La arteritis de células gigantes (ACG) es la vasculitis más frecuente en Norteamérica y Europa Occidental, con predominio en mujeres. Sin embargo,
existen pocos datos sobre las diferencias presentadas entre hombres y mujeres para esta enfermedad. Nuestro objetivo era evaluar las características
diferenciales entre sexos encontradas en el registro ARTESER.

ARTESER es un registro epidemiológico multicéntrico español de ACG promovido por la Sociedad Española de Reumatología en el que participaron 26
hospitales nacionales, incluyendo todos los pacientes diagnosticados de ACG entre 2013 y 2019. Los pacientes se incluyeron según cumplieran los
criterios ACR de 1990, tuvieran una prueba diagnóstica positiva (biopsia o prueba de imagen) o por criterio clínico del investigador. Las diferencias entre
sexos se compararon en un análisis bivariante.

Se incluyó a un total de 1.675 pacientes con ACG, 1.178 mujeres y 497 hombres. La incidencia anual de la ACG fue mayor en el grupo de mujeres (10.07;
IC 95%: 8.7-11.5) que en el de hombres (4.83; IC 95%: 3.8-5.9), con una edad media al diagnóstico y similar entre ambos grupos, de 76.9 y 76.7 años,
respectivamente.
Entre las comorbilidades presentadas en el momento del diagnóstico, los varones tuvieron una mayor tasa de diabetes mellitus (27.2% vs 18.6%),
tabaquismo (46.0% vs 7.7%), consumo de alcohol (18.9% vs 2.2%), enfermedades cardiovasculares (33.1% vs 17.4%) y neoplasias (19.3% vs 9.3%).
En las mujeres solo llamaba la atención una mayor frecuencia de osteoporosis (22.3% vs 4.5%).
Las manifestaciones clínicas se dividieron en craneales, extracraneales y generales. Entre las manifestaciones craneales, la cefalea (79.9%), las 
alteraciones en la arterial temporal (49.2%) y defectos visuales (36.1%) fueron las más frecuentes. La polimialgia reumática fue la manifestación 
extracraneal predominante (41.8%) y la astenia el síntoma general más presentado (52.2%). Los datos principales se muestran en la tabla 1. Analizando 
la distribución según el sexo observamos una mayor frecuencia de cefalea (p=0.028), polimialgia reumática (p=0.003) y astenia (p=0.035) en el grupo 
femenino. En el grupo masculino encontramos una mayor frecuencia de disfagia (p=0.013) y de alteraciones visuales, sin diferencias estadísticamente 
significativas en este segundo. 
En cuanto a los hallazgos de laboratorio, la velocidad de sedimentación glomerular (VSG)(p=0.039) y el recuento de plaquetas (p<0.001) elevado 
fueron más frecuentes entre las mujeres.
Los datos sobre el tratamiento y los resultados se muestran en la tabla 2. No se detectaron diferencias entre ambos grupos en cuanto al uso de 
glucocorticoides y los efectos adversos derivados. El uso de fármacos antirreumáticos modificadores de la enfermedad sintéticos convencionales 
(FAMEsc) fue mayor en los varones (p=0.005), pero no se encontraron diferencias en cuanto a la administración de tocilizumab. No hubo diferencias en 
el número de recaídas o remisión de la enfermedad. Sin embargo, la proporción de muertes durante el seguimiento fue mayor entre las mujeres (13.8% 
frente a 6.6%, p< 0.001). 

La ACG es más frecuente en mujeres, en las que predominan algunas de las manifestaciones clásicas como la cefalea, la polimialgia reumática y la astenia.
Además, presentaban niveles de VSG y plaquetas más elevados que los hombres. El uso de FAMEsc era mayor en en varones, pero la mortalidad era
mayor en el grupo de mujeres.
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Tabla 1. Diferencias en las manifestaciones clínicas y las anomalías de laboratorio según el sexo en el
Registro ARTESER.

Tabla 2. Diferencias en el tratamiento y los desenlaces entre según en el registro ARTESER
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