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PROGRESION RADIOGRAFICA RAPIDA EN PACIENTES CON AR ESTABLECIDA.
ESTUDIO PROSPECTIVO DE LA COHORTE ALMENARA

Rocio V Gamboa-Cérdenas 1,3, Manuel F Ugarte-Gil1,2,3, Francisco Zevallosl, Mariela
Medinal, Claudia Elera-Fitzcarraldl, Victor Pimentel-Quirozl, Omar Sarmiento-Velasquezl,
Jorge M. Cucho-Venegasl, José Alfaro-Lozanol, Zoila Rodriguez-Bellidol1,3, Cesar A. Pastor-
Asurzal,3 y Risto Perich-Campos1,3.

Hospital Guillermo Almenara Irigoyen. EsSalud, 2Universidad Cientifica del Sur, 3Universidad
Nacional Mayor de San Marcos,

Objetivo: Determinar la progresion radiografica de dafio articular (PRA)y los factores de riesgo
asociados en pacientes con AR a 12 meses de seguimiento. Métodos: Analisis prospectivo de la
cohorte Almenara Es Salud (seguimiento clinico anual de pacientes con diagnéstico de AR-ACR
87, con al menos dos radiografias basal y final). Para medir dafio se utilizé el método de Sharp-
VDH (manos y pies) y se calculd la variacion final-basal. Se defini6 PRA rapida como una
variacion> 5 unidades en los scores. Un lector ciego para la condicion de la enfermedad leyé la
totalidad de placas. Se analizaron: el nivel socioecondmico, género, edad al diagndstico, TE,
tabaco, uso de DMARDs convencionales y biolégicos, DAS 28, indice basal Sharp-VDH,
MDHAQ y FR. Se aplico un modelo multivariado de Regresién Tweedie con enlace de
logaritmo. Se consider6 un valor p < 0.05; Se utiliz6 el paquete SPSS v 21.0 Resultados: 153
pacientes, 90.8% mujeres; los niveles socioeconémicos medio (37.9%) y medio bajo (35.3%)
fueron los mas prevalentes. Edad al diagnostico 46.06 (12.73) afios, TE,14.25 (10.26) afios. La
mayoria de los sujetos tuvieron actividad moderada de enfermedad: DAS 28=4.51(1.33). El
Sharp-VDH basal fue alto: 104.53 (90.09) y el 94.8% de los sujetos incrementaron dafio. Los
pacientes tuvieron una PRA rapida (D Sharp VDH final-basal): 16.94 (16.34). La mayoria
(94.1) % estaban usando un DMARD convencional. En el analisis univariado solo el uso de
DMARD convencionales se relacioné con una mayor PRA (B=50.8; IC 40.13-51.48; p< 0.001),
permaneciendo dicha asociacién en el multivariado (B=50.56; IC 49.80-51.33; p< 0.001).
Conclusiones: En esta cohorte prospectiva de AR los pacientes tienen un dafio articular basal
alto y una progresion radiografica rapida. La busqueda de factores no convencionales y de
actividad persistente podria ser relevante en nuestra poblacién.
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