VASCULITIS REUMATOIDE: RARA PERO NUNCA OLVIDADA
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- Edad (media £ DE, anos) 66.8 (45-83)
INTRODUCCION Duracion de la AR (media £ DE, afios) 135185 afectacion gastrg)intestinal en forma de vasculitis
La vasculitis reumatoide (VR) representa una de las Ca'fl‘;’:c':zt'cas Sexo femenino, n (%) 19 (73.1) cr?eistfe?lteenr?aZ (7.a70i/;)r,]teasfe(c:7ta70(:/c); de;fesé?;ec?(;i Qaerr(\j’;gig
manifestaciones extraarticulares mas graves de la artritis demo réﬁzas AR erosiva, n (%) 23 (88.4) o Pa s \r-170), Y
toide (AR). Se trata de una vasculitis necrotizante g (3.8%). La confirmacion histologica se obtuvo en el
rgutr’na_m | t de med ) AR nodular, n (7o) 6(23.1) 53.8% de los casos, mayormente a partir de biopsias de
sistémica que compromete vasos de mediano y pequefo . — . R ,
calibre X P Y Peq Enfermedad pulmonar intersticial, n (%) 6 (23.1) nervio sural (7) o lesiones cutaneas (5). Todos los
| Afectacion cuténia, n (%) 19 (73.1) pacientes fueron tratados con glucocorticoides (GLC),
i Neuropatia periférica, n (%) 16 (61.5) empleando bolus de metilprednisolona en el 19.2% de
OBJETIVO Y METODOS Mononeuritis multiple, n (%) 12 (46.1) l0s casos.

: ' iNi ' Polineuropatia sensitiva-motora, n (% 3(11.5 . ., .
Caracterizar I?S prelser)t’auones C“mC.a S, 10s trgtam|entos Forma de o : . " - ) 1(38) En el 78% de los pacientes se asocio un tratamiento
\e/gplgados IY ’a VO Uflzr.] de tuna setrlle ds p;glente_s cion presentacion O_'T‘eumpat'a Sens't'va’r_'(/°) . (3-:8) iInmunosupresor, principalmente ciclofosfamida. La

R. o€ reallizo un estudio relroSspep VO eR pameln ©S  |clinica de laVR| __Afectacion renal (prot >0.5 g/dia), n (%) 5 (19.2) incidencia de esta complicaciéon mostré una tendencia a
diagnosticados con VR en el Servicio de Reumatologia Afectacion ocular, n (%) 3 (11.5) disminuir en los ultimos afios: se registraron 8 casos en
de f!BeIIyltged_enttreh ?IQQO yh_zle%"_ 3 dlagno?tlc;o Ise Afectacion del SNC, n (%) 2(7.7) el periodo 1990-2000, 12 casos entre 2001-2010 y 6
confirmd mediante hallazgos histolégicos o a partir de los .
criterios propuestos por S?%‘.Cott Bagcon (ClinpRheumatoI Afectacion mesenterica, n (%) 2(7.7) casos entre 2011-2024. Durante el seguimiento, 4

prop P y > , - pacientes presentaron recaidas y 8 pacientes (30.8%)
1983:2:-311- 4) Afectacion cardiaca, n (A)) 1 (3.8) _ _ o L

ks ' _ fallecieron debido a la vasculitis sistemica o por

VSG (media £ DE, mm/h) 61.8 £ 34.3 . . . . . .
_ _ complicaciones infecciosas secundarias al tratamiento
RESULTADOS Hemoglobina (media = DE, g/dL) 11+1.8 inmunosupresor.
Plaguetas (media £ DE, /mm?) 317,709 £ 163,310

Se_ _mcluyeron 26’ pamente’s_ (73,1% mUJeres)._ Las Leucocitos (media + DE, x109/mm?®) 107 + 4.9
principales caracteristicas clinicas y de laboratorio se Resultados FR (mediana, RIC) 127 (25-586) M
presentan en la tabla 1. En general, la VR ocurrié en analiticos CPA (o ’ —c P pp—
pacientes con enfermedad erosiva de larga evolucion, \mediana, R%) (25 75%0) La VR es una complicacion infrecuente y grave de la AR,
nédulos reumatoides v titulos altos de factor reumatoide y ANCA positivos, n (%) 6(23.1) asociada a una elevada morbilidad-mortalidad. Sin
ACPA. Hipocomplementemia , n (%) 6 (23) embargo, la prevalencia de la VR ha disminuido
Las manifestaciones clinicas incluyeron, lesiones cutaneas Crioglobulinas positivas, n (%) 1(3.8) notablemente en las ultimas decadas, coincidiendo con
(73.1%), que variaron desde purpura palpable o pequenos Glucocorticoides, n (%) 26 (100) !a introduccién de los tratamientos biologicos y la
infartos sub- o periungueales o del pulpejo, hasta ulceras Bolus de metilprednisolona, n (%) 5 (19.2) iImplementacion del enfoque Treat-to-Target en el
cutdneas profundas e isquemia o necrosis digital; Ciciofostamida, 1 (%) 1 @23) manejo de la AR.

’ crr ‘- - : ) :
neuropatia periférica (61.5%) en forma de mononeuritis T”‘_‘It;_‘;“'e“ws — .
multiple (46.1%) o polineuropatia sensitivo-motora (11.5%); | = Ila {’Istara Rituximab, n () > (19.2) A pesar de esta disminucion, siguen existiendo casos en
afectacion ocular (11.5%) principalmente en forma de Corticoides en monoterapia, n (7o) 6 (23.1) la actualidad, lo que subraya la importancia de
queratitis ulcerativa periférica (PUK) o vasculitis retiniana; Anti-TNF, n (%) 2 (7.7) considerarla en el diagnostico diferencial de las
afectacion renal con proteinuria >0.5 g/dia (19.2%); Metotrexato, n (%) 2 (7.7) complicaciones de la AR.
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