-@ ARTROSIS - OSTEDARTRITIS

La Artrosis u Ostecartritis (OA) o3 L forma mas comdn
e Artritis, &5 un trastorng crdnico caracterizado por la
alteracidn del cartilago articular [membrana que
recubre al huesa) lo gue conlleva  un trastomo di la
articulacidn o que produce dolor, rlgldez, hinchazdn y
dificultad para maover la arthoulacidn

Esla mds comin de todas las enfermedades articulares,
es una enfermedad universal que se presenta en

mayores de 60 anos estardn afectados. Se pueden
afectar todas las articulaciones del cuerpo pero es mas
frecuente en Las manos, a diferencla de otros tipos de
artritis como la Artritls Reumatosdea esta enfermedad
no afecta otros drganos, es dedir que no es una
enfermedad sistémica.

actores de riesgo para la Osteoa s

Actualmente no & conoce la causa de la DA, pero se
han descrito algunos factores de riesgo como:

* Historia familiar

* Exceso de peso (Obesidad)
*Traurnatismos de las articulaciones

= Debilidad muscular

= La presencia de atros tipos de anritis
* Factores hereditarios

En algunas farilias la QA puede ser transmitida por
herencia de una?mracldn a otra, es por esto que la
peesentacion de lesiones de artrosis en manos suele
ser frecuente en algunas grupos familares,

Los eftudios indican que la obesidad aumenta el
riesqo de desarrollar anrosis de rodillas, esto es mds
frecusne en MUperes que en Varones, por este motiva
se debe evitar el sobrepeso.

Los traurmatismos articulares o el uso excesivo de una
articulacidn podria  predisponer al desarrollo de
artrogis, deportistas  suelen  desarrollar
sintomas de OA por ¢l uso repetido de la articulacion,

wﬂm‘esama;:rmras tn‘fgema.e:adﬁm?mboén pusde
sponer el desanmollo asi los pacientes con
artritls reumatoidea tienden a aumentar los camblos
de OA en las articulaciones

anifestaciones de la Enfermedad

La enfermedad suele iniciarse habitualmente despuds
de la cuarta a quinta decada de la vida, se puede
afectar cualquier amiculacion sin embargo es mucha
mds comin en las mamnos, gueja habllualeseldnln(,
que se localiza en la articu

referide como es ol de cadera queselrradlahada

rodillas o na Habitualmente las articulaciones
afectadas por OA duclen mds despuds de usarlas en
enceso o des de periodas de inactividad, los

pacientes eren  dificultad  para  mover  las
articulaciones afectadas al levantarse por la mafana,
los crujidos articulares tambien son comunes, el
mﬂm\dmnm de las articulaciones puede peoducie

e It e et e
eountes, los pac presentar I,
hinchazén y algunas wveces deformidad de las
articulaciones, algunos pacientes pueden presentar
nddulos |, los que se localizan en las articulaciones
distales de la mano se llaman nddulos de Heberden y
los que s& prédentan én la parte media nddulos de
Bouchard. (Fote 1)

[Fato 1) Ostevar a1 distiles o
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Diagndstica

Al igual que la mayora de las enfermedades

reumiticas, la OA se diagnostica por  las
manifestaciones clinicas que presenta el paciente, ¢
eipecialista en réumatologia walora la historia del
paciente y los hallazgos del examen fisico para
confirmar el diagndstico.

Los estudios de Laboratorio clinico se wtilizan para
valorar el estado del paciente, no una prueha de
laboratorio para estal el di tico de OA, las
radiografias son importantes en la evaluacitn del
pacmtwguemnudnn a :nnﬁmarﬂﬂgnﬁﬂmo
y evaluar el dano de las articulaciones.

Cuando los pacientes presentan inflamacién de
grandes ariculaciones como la redilla (Fote 2), en
algunas ocasiones es necesario realizar un aspirado del
Bguido articular, un procedimiento a través de la cual
s¢ extrae y s examina ¢l iquido de las articulaciones
afectadas, esto podia utilizarse también con e fin de
descartar otras enfermedades.

TRATAMIENTO

La OA es una enfermedad créndca que no tiene cura
definitiva los objetivos del tratamiento son:

+ Disminuir el dolor y la rigidez de la
H I'':I‘m‘mmllidmtl la funcidn
r la maw ¥ préservar
de las mismas,

e
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(Fiata 2] Chavoarinith de rodila, travtorna di alisnackn.

Al igual que en otras enfermedades reumdticas la
educacidn es primorndial en el tratarmiento de todas las
enfermedades reurnatologicas.

Como la enfermedad puede afectar cualguier
articulacidn, el plan de tratamlento es individualizado,
las medidas generales i n: control adecuado del
peitio, un plan dé ejercicios y fisioterapia que ¢ ajuste a
la mecesidad del paciente,

El doldor es la principal manifestacidn de la QA por lo
tanto bos pacientes deberdn recibir terapia especifica
para ¢l mismo, teniendo precaucidn gue algunos
pacientes suelen tener enfe 5 COMO;
hipertensién  anerial,  Insuficlencia
insuficiencia renal, diabetes, entre etras,

Los analgésicos son medicamentos que alivian el dolor,
&l paracetamol s el mas comdn de ellos, tiene
el'ecms sequndarios y puede ser utilizado por
olongada, cuando o dolor no cede a los
ﬁs se deben utilizar antiinflamatorios.

Lo antiinflamatorios (AINES), ayudan & reducir ¢l dolor
v la inflarnacidn de las articulaciones, existen muchas
clases de ellos, son de venta libre y otros bajo
prescripcion ica, s sabe que los antiinflamatonios
podrian provocar algunos eventos 5 OO
problemas gastricos, cardiovasculares, renales, por este
mativg debin ser indicados por un médico

Sedebe dejar clano que o outomedicaciin o ko indicacidn
de medicacidn parpe:mrmr no médico puede produci

El sulfato de lg;lums.amlna puede ser Otil en el
tratamlenmde 0A . la glecosamina ha demostrado

we puede disminuir ¢ dolor y en algunos casod
me}nrarla[und&nartlculaf

La rehabilitacién ¢ un pilar fundamental del
tratarmniento de la OA, la evaluacidn del médico Fisiatra
25 necesaria para iniciar un plan que le permita al
paciente;

+  Mejorar la fuerza y el rango de movimiento.

+  Proporcionar dispositives de asistencia tales como:
bastones, muletas, plantillas y otros.

Ensefiarle como utilizar Las terapias de calor, frio,

uso adecuasdo de las amiculacionss y la

conservacian de energla.
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