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UTILIDAD CLINICA DE LA CAPILAROSCOPIA: 3 ¢
DESCRIPCION DE UNA COHORTE DE VIDA REAL e
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1. Hospital Clinic Barcelona, Barcelona, Espana

INTRODUCCION RESULTADOS

L i | h ient | iva, Util l . : : .
A CApTATostopia &5 HHa NErTATienta 1o Tvasiva, Uil para ahafiedt « Durante 2 afios se realizaron 179 capilaroscopias. De ellas, 109 (60.9%) fueron realizadas dentro del estudio inicial de FR, 60

(33.5%) para complementar el estudio de enfermedades previamente diagnosticadas y 10 (5.6%) por manifestaciones
miscelaneas.

anomalias microvasculares en enfermedades autoinmunes
sistémicas (EAS). Resulta valiosa para el diagnostico diferencial

entre el fenomeno de Raynaud (FR) primario y secundario y | | |
« 96 capilaroscopias de 179 (53.6%) resultaron normales, mientras que 83 (46.4%) presentaron resultados alterados,

contribuye a los criterios de clasificacién ACR/EULAR de 2013 para la - ) . ) .
caracterizandose 55 por patrén no esclerodermiforme y 28 por patron esclerodermiforme.

esclerosis sistémica (ES).
- La realizacion de la capilaroscopia condujo a cambios diagnésticos en 32 pacientes (17.9%) (ver Figura 1), a cambios terapéuticos

en 15 (8.4%) y 39 pacientes (21.8%) se beneficiaron de una ampliacién de pruebas complementarias.

OBJETIVOS

Evaluar la utilidad diagndstica de la capilaroscopia en un hospital

- Ademas, tras la realizacion de la capilaroscopia, 113 pacientes (63.1%) mantuvieron seguimiento por Reumatologia.

terciario. — .
Caracteristicas de pacientes EROHORE s I A0%)
Pacientes (%) 179 (100%) FERomend de Sayind
’ en estudio \
METO DOS Edad (afios + DE) 527 £ 17.2
Mujeres (% ) 151 (8 4.4, ) Enfermedad indiferenciada del tejido conectivo (10.5%)
Estudio prospectivo de los pacientes sometidos a capilaroscopia en Indicacién de capilaroscopia Enfermedad \’
. N ) indiferenciada del tejido=—____ \
los ultimos 2 anos. Fendmeno de Raynaud (%) 109 (60.9%) conectivo ‘l
. . 0 0 = = N 2 o
Se recolectaron datos clinicos, hallazgos de laboratorio, el impacto Estudio complementario de otra EAS (%) 60 (33.5%) Lupus esitematoso sistémico (3.4%)
| , 2 o Otros (%) 10 (5.6%)
de la capilaroscopia en la realizacion de pruebas adicionales, Resultados de capilaroscopia Sindrome de Sjogren | X
cambios diagndsticos o terapéuticos secundarios y la necesidad de Normal (%) 96 (53.6%) Miopatia autoinmune (6%)
mantener seguimiento por Reumatologia. Esclerosis sistémica precoz (%) 16 (8.9%) —
Esclerosis sistémica activa (%) 8 (4.5%) R
Esclerosis sistémica tardia (%) 4 (2.2%) Enfermedad mixta del tejido conectivo (3.9%)
CONCLUSIONES Indiferenciada (%) 55 (30.7%) -
Resultados del estudio NalEs
e o ) , . )
La capilaroscopia es una técnica valiosa que merece una Cambio diagndstico (%) 32 (17.9%) sindrome de Sjogren (2.2%)
- L, ' | g o Cambio terapéutico (%) 15 (8.4%) .
Implementacion mas amplia en los Servicios de Reumato ogla, con Seguimiento por Reumatologia (%) 113 (63.1%) Artritis indiferenciada ’\
capacidad para impulsar cambios diagnosticos y terapéuticos Ampliacién de pruebas complementarias (%) 39 (21.8%) sindrome anti-sintetasa (1.1%)
Tabla 1. Resumen de los resultados del estudio Figura 1. Representacion esquematica de los cambios diagndsticos secundarios a la

realizacion de la capilaroscopia. El grosor de la flecha correlaciona con el nimero de los
pacientes que han experimentado el mismo cambio diagndstico.
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