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RESUMEN

La artritis reumatoide es una enfermedad autoinmune cronica que afecta las
articulaciones, causando inflamacion, dolor y dafio articular. El sistema inmunoldgico ataca
los tejidos sanos; por tal motivo, puede llevar a deformidades y pérdida de funcion. Aunque
afecta principalmente a las articulaciones; también puede afectar otros 6rganos como los
pulmones, el corazon y los 0jos. Es mas comun en mujeres y se diagnostica generalmente
entre los 30 y 50 afios.

Este proyecto tiene como objetivo general analizar las practicas actuales de valoracion
por imagen de la artritis reumatoide -revision bibliografica, 2024.

Cuya metodologia es una revision documental descriptiva basada en articulos
originales indexados en distintas bases de datos de los ultimos 10 afios (2015 — 2024).

Esta investigacidn ha permitido obtener una vision integral sobre las practicas actuales
y las tendencias mas recientes en este campo. A través de la revision bibliografica realizada,
se identificaron las principales técnicas de imagen utilizadas entre 2015 y 2024, destacandose
la resonancia magnética y la ecografia como herramientas clave en la deteccion temprana y

seguimiento de la enfermedad.

Palabra claves: Artritis reumatoides, Radiologia, Enfermedad articular, Diagndstico,

Tratamiento y Dafio Articular Crénico.



ABSTRACT

Rheumatoid arthritis is a chronic autoimmune disease that affects the joints, causing
inflammation, pain, and joint damage. The immune system attacks healthy tissues, which can
lead to deformities and loss of function. Although it primarily affects the joints, it can also
affect other organs such as the lungs, heart, and eyes. It is more common in women and is
generally diagnosed between the ages of 30 and 50.

The general objective of this project is to analyze current imaging assessment practices
for rheumatoid arthritis - bibliographic review, 2024.

The methodology is a descriptive documentary review based on original articles
indexed in different databases from the last 10 years (2015 - 2024).

This research has provided a comprehensive view of current practices and the most
recent trends in this field. Through the bibliographic review carried out, the main imaging
techniques used between 2015 and 2024 are identified, highlighting magnetic resonance

imaging and ultrasound as key tools in the early detection and monitoring of the disease.

Keywords: Rheumatoid arthritis, Radiology, Joint disease, Diagnosis, Treatment and

Chronic Joint Damage.
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INTRODUCCION

Luego de una experiencia educativa como fue realizar estudios superiores
especializados en la carrera de Radiologia e Imagenes Diagnosticas y de habernos acercado a
tantas fuentes bibliograficas; finalmente, elegimos como trabajo final el tema “Valorizacion

por Imagen de las Artritis Reumatoides”.

Unas de las enfermedades mas sufridas por las mujeres hoy en dia es la artritis; por tal
razon, las limita en sus quehaceres diarios; en vista de que ataca los movimientos fisicos, al
igual que las induce a un dolor repetitivo e incesante, por lo que las lleva a la discapacidad y
un desafio para las autoridades de salud tratar esta patologia que incluye; igualmente, a los
hombres y porque no a los adolescentes. En Panamd, la preocupacion latente de esta
enfermedad que mantiene un rango de edad entre 30 a 50 afios; donde son diagnosticados lo

que conlleva a un deterioro en el estilo de vida.

Esta investigacion presenta en los capitulos | y |1, la problematica y los referentes
tedricos, los mismos hacen énfasis en la Artritis Reumatoide, expresando que una enfermedad
cronica; donde su principal detrimento son las articulaciones del individuo y limitando la
movilidad, comenzamos con el primer capitulo; donde nos manifiesta el problema de la
investigacion, matizando la importancia del diagnéstico de forma temprana a través de los
instrumentos tecnoldgico de deteccion como la resonancia magnética; seguimos con el
capitulo I1, se revisan las teorias como los antecedentes el marco teorico, los diagndsticos y

los seguimiento del paciente integrando los equipos tecnolégicos y de laboratorios.

12



Proseguimos con el capitulo 11, establece criterios de inclusiéon y exclusion para
seleccionar fuentes relevantes de articulos publicados en el periodo de 2015 y 2024; mientras
que el capitulo IV, presenta los analisis de los resultados de esta investigacion y se proponen

recomendaciones y material educativo para estudiantes de radiologia.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA DE

INVESTIGACION
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CAPITULO 1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 Descripcién del problema de investigacion

La artritis reumatoide (AR), es una enfermedad inflamatoria crénica de origen
autoinmune que afecta predominantemente a las articulaciones. Se estima que la AR, impacta
aproximadamente al 1% de la poblacién mundial, con cifras que en Panama alcanzan entre
20.000 y 30.000 casos, afectando principalmente a mujeres en edades comprendidas entre los
30 y 60 afios; aunque también puede presentarse en hombres y nifios (Carvallo, 2010). Esta
enfermedad constituye una de las principales causas de discapacidad articular a nivel global,

comprometiendo de manera significativa la calidad de vida de los pacientes.

La AR, es conocida por su inicio silencioso. Durante las primeras etapas, los sintomas
como dolor articular, rigidez matutina y tumefaccién son inespecificos y pueden confundirse
con otras enfermedades reumaticas (Lozano, 2001). Este caracter subclinico contribuye al
retraso en el diagnostico; por tal circunstancia, limita el acceso temprano al tratamiento
adecuado. Como resultado, la enfermedad progresa de forma agresiva, ocasionando dafio
irreversible en las articulaciones, pérdida de funcionalidad y un impacto psicoldgico severo

debido al deterioro de la calidad de vida.

El diagnostico temprano de la AR, es crucial para ralentizar la progresion de la
enfermedad, proteger las articulaciones y prevenir complicaciones sistémicas. En virtud de
ello, las técnicas de imagen desempefian un papel esencial al permitir la deteccion de signos
inflamatorios activos y lesiones estructurales desde las fases iniciales. Sin embargo, cada
modalidad de imagen tiene ventajas y limitaciones que deben ser consideradas al seleccionar

la mas adecuada para cada etapa de la enfermedad.
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En las ultimas décadas, las modalidades tradicionales como la radiografia
convencional han sido complementadas con técnicas avanzadas como la ecografia
musculoesquelética, la resonancia magnética nuclear (RMN); y la tomografia computarizada
(TC). Estas herramientas han ampliado la capacidad diagnostica, permitiendo identificar
cambios inflamatorios antes de que se manifiesten dafios estructurales irreversibles. Por
ejemplo, la ecografia con Doppler color es; singularmente, Gtil para evaluar la actividad
inflamatoria; mientras que la RMN, destaca por su sensibilidad en la deteccion de edema 6seo

y sinovitis subclinica (Narvaez Garcia, 2009).

A pesar de estos avances, persiste la necesidad de estandarizar las préacticas de
valoracion por imagen en el contexto de la AR. Los estudios disponibles a menudo varian en
cuanto a la metodologia empleada, el enfoque clinico y las recomendaciones especificas para

cada técnica.

Ademas, el acceso a estas herramientas puede estar limitado por factores econémicos
o de disponibilidad; por tal motivo, subraya la importancia de contar con guias claras y
basadas en evidencia. En virtud de ello, es necesario sistematizar esta informacion para
identificar practicas Optimas que se basen en evidencia cientifica actualizada de los ultimos

10 afios (2015-2024).

1.1.1 Planteamiento del problema o pregunta de investigacion

¢ Cuales son las préacticas actuales de valoracion por imagen de la artritis reumatoide?

16



1.2 Justificacion

La artritis reumatoide (AR), es una enfermedad cronica autoinmune que afecta la
calidad de vida de los pacientes al causar inflamacidn persistente y dafio articular progresivo.
Un diagnostico temprano y preciso es crucial para iniciar un tratamiento adecuado que permita
prevenir complicaciones, mejorar la calidad de vida y reducir los costos asociados al manejo

de la enfermedad.

Las técnicas de imagen desempefian un papel esencial en el diagndstico y seguimiento
de la AR, ya que permiten identificar signos de inflamacion activa y dafio estructural; incluso,
en etapas iniciales. Esta revision bibliogréfica es relevante; porque suministrara una
actualizacion basada en estudios recientes sobre las practicas actuales de valoracion por

imagen, analizando sus ventajas, limitaciones y aplicaciones clinicas.

Se espera que este trabajo ayude a los profesionales de la salud a seleccionar la técnica
de imagen méas adecuada para cada paciente, optimizando asi la atencidn clinica y fomentando
el uso racional de los recursos disponibles. La revisién incluira estudios publicados en los
altimos diez afios en revistas cientificas indexadas y se enfocara en técnicas como la
radiografia convencional, ecografia, tomografia computarizada (TC); y resonancia magnética

nuclear (RMN).

1.3 Objetivo

1.3.1 Objetivos general
Analizar las préacticas actuales de valoracion por imagen de la artritis

reumatoide -revision bibliografica, 2024, con el fin de expresar ideas.
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1.3.2 Objetivos especificos

° Describir las técnicas de imagen utilizadas en la actualidad para
diagnosticar la artritis reumatoide segun la literatura cientifica publicada entre 2015y
2024.

° Identificar las recomendaciones mas recientes sobre el uso de técnicas
de imagen en el diagndstico y seguimiento de la enfermedad dentro del periodo
mencionado.

° Evaluar las ventajas y limitaciones de cada técnica de imagen para
proponer un enfoque optimizado en la practica clinica para diagndstico de artritis
reumatoide.

° Disefiar material educativo segun resultados obtenidos para fortalecer

competencias en estudiantes de licenciatura de radiologia e imagenes diagnosticas

1.4 Delimitacion de la linea y Sublinea de investigacion
Linea: Radiologia e Imagenologia.

Sublinea: Imagenes Medicas

18



CAPITULO 2: MARCO TEORICO
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CAPITULO 2. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

El articulo "Ultrasonografia en artritis reumatoidea”, explora el uso de la
ultrasonografia (US); como herramienta diagnostica en la artritis reumatoidea (AR), informa
que la US combina la escala de grises (EG), con la técnica Doppler de potencia (DP),
permitiendo visualizar estructuras anatomicas y el flujo sanguineo en pequefios vasos; por tal
razon, facilita la deteccidn de inflamacién sinovial, tenosinovitis y bursitis. Ademas, la US es
capaz de identificar erosiones 6seas y cambios en los tejidos blandos en etapas tempranas de
la enfermedad, ofreciendo ventajas sobre la radiografia convencional. Los autores destacan la
sensibilidad y reproducibilidad de la US, sugiriendo su integracion en la practica clinica para

una evaluacion mas precisa y temprana de la AR. (Cazenave, 2015).

El articulo “El papel de la imagenologia en la artritis reumatoide”, describe que la
radiografia convencional, ha sido el método de referencia para la obtencion de imégenes en
la AR durante mucho tiempo; pero la sensibilidad para detectar dafios estructurales en el
diagnostico de la AR es baja y no se puede evaluar la actividad de la enfermedad. A pesar de
estas limitaciones, sigue siendo una modalidad til en el tratamiento clinico de rutina de los
pacientes con AR. La ecografia y la resonancia magnética (especialmente la resonancia
magnética con contraste), se estan convirtiendo rapidamente en los examenes de imagen de
eleccion para la deteccion temprana de la enfermedad en los pacientes debido a su mayor
sensibilidad. Las aplicaciones de imagenologia mas nuevas son Utiles para diagnosticar y
controlar la progresion de la enfermedad en la practica clinica de rutina en la AR. En los paises
COoN pocos recursos, estas aplicaciones podrian ayudar a un diagndstico mas temprano; cuando

los pacientes tienen méas probabilidades de responder a las terapias convencionales; también
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podrian ayudar a estratificar subgrupos de pacientes con mas probabilidades de responder a

terapias bioldgicas costosas. (Kgoebane K, 2018).

El articulo “Actualizacion sobre la resonancia magnética y el ultrasonido en la artritis
reumatoide” informa que la evaluacion precisa de la actividad de la enfermedad en la artritis
reumatoide (AR), sigue siendo un desafio. Aunque existen medidas clinicas para estimar la
actividad, los biomarcadores de imagen, como la resonancia magnética (RM); y el ultrasonido
(US), se destacan por ofrecer métodos méas objetivos para la deteccion temprana y la
cuantificacion precisa de la carga de la enfermedad. Estas herramientas estdn ganando
popularidad debido a su validez y utilidad; tanto en ensayos clinicos como en la practica
clinica. Sin embargo, todavia se necesitan investigaciones adicionales para determinar como
emplearlas de manera 6ptima en la atencion clinica de rutina. El articulo revisa la literatura
actual sobre RM y US, evaluando sus ventajas y limitaciones. Agregando a lo anterior,
identifica las brechas de conocimiento que deben abordarse para optimizar su uso en el

diagnostico y monitoreo de la AR. (Panadero, 2018)

El articulo “Aplicaciones clinicas de técnicas avanzadas de resonancia magnética para
la evaluacion de la artritis” La resonancia magnética (RM), ha permitido una evaluacion
integral de la enfermedad articular, aumentando la deteccion de afectacion temprana del
cartilago, erosiones éseas y edemas en tejidos blandos y médula 6sea en comparacion con
otras técnicas de imagen. En la era de la imagen funcional, las nuevas secuencias de RM,
avanzadas se estan aplicando con éxito para la evaluacion articular en casos de artropatias
inflamatorias, infecciosas y degenerativas. La imagen ponderada por difusion, las nuevas
técnicas de supresion de grasa como DIXON, la RM, con contraste dindmico y las secuencias

especificas de cartilago con mapeo T2, permiten una mejor comprension de los procesos

21



fisiopatoldgicos que subyacen a estas diferentes artropatias. Adecuan informacion
cuantitativa valiosa que ayuda a su diferenciacion y pueden usarse como posibles
biomarcadores del curso de la enfermedad articular y la respuesta al tratamiento. (Martin

Noguerol, 2017).

El articulo “Resonancia magnética y ecografia en la artritis reumatoide”, describe que
la literatura reciente demuestra una validez y utilidad mejoradas; tanto de la resonancia
magnética como de la ecografia en el diagnostico, pronostico y seguimiento de la artritis

reumatoide. (Mathew, 2016).

Las recomendaciones EULAR (European League Against Rheumatism); para el uso
de las imagenes articulares en el manejo clinico de pacientes con AR, mencionan que la
ecografia podria ser utilizada en el proceso diagndstico de aquellos pacientes que presentan
al menos una articulacién inflamada desde el punto de vista clinico y en los cuales existe una
“duda diagnostica”, mejorando la certeza diagnostica de AR, por encima de los criterios

clinicos por si solos. (Ruta, 2017) .

La resonancia magnética también permite la deteccion de edema de médula dsea, que
se cree que es un precursor del desarrollo de erosiones en la AR temprana; tal como un
marcador de inflamacidn activa y no se puede observar ni en radiografias, ultrasonido o TC.
En otro punto, la capacidad multiplano y multicorte de MRI, permite la visualizacion del &rea
de interés en tres planos ortogonales. Por lo tanto, la resonancia magnética tiene la ventaja de
proporcionar detalles sobre el hueso y los tejidos circundantes de la articulacion, que no es
compartido por ninguna otra modalidad de imagen, al tiempo que evita la radiacién ionizante.

(Iwona Sudot-Szopinska, 2017).
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La evaluacion de los pacientes con Artritis Reumatoidea (AR) combina la escala de
grises (EG), con la técnica Doppler de poder (DP). Las imagenes en EG sirven para describir
las estructuras anatomicas; igualmente, la técnica DP, permite visualizar el flujo sanguineo
de pequerios vasos y detectar el aumento anormal de la vascularizacion debido al compromiso
inflamatorio. Su indicacion en la practica habitual incluye la evaluacion de estructuras intra'y
periarticulares, permitiendo visualizar con gran resolucion los tejidos blandos y los cambios
de la cortical 6sea en todas las etapas de la enfermedad. La US es particular mente Gtil para
describir los procesos inflamatorios de la AR (sinovitis, tenosinovitis y bursitis); y los
cambios estructurales (erosiones Oseas, dafio del cartilago y lesiones tendinosas). Por otro
lado, la US ha demostrado propiedades diagnosticas similares a la resonancia magnética
(RM), en la deteccion de sinovitis y tenosinovitis; en esa misma linea, permite visualizar
erosiones Oseas en etapas mas precoces que la radiologia convencional. (Tomas Cazenavel,

2015).

La artritis reumatoide es una de las enfermedades que con mayor frecuencia se
presenta en las consultas de Reumatologia. La utilidad de los medios diagnésticos en la
valoracion inicial, especialmente la ecografia, reviste gran importancia segun la bibliografia
actualizada. No existen, hasta la fecha, investigaciones en Villa Clara; donde se acerquen los
estudios imagenoldgicos disponibles al diagndstico inicial de la enfermedad y como estos
podrian mejorar la eficiencia y calidad en la atencidn al paciente. Los autores asumen, segun
lo anteriormente expuesto, que existe una brecha relacionada con un mejor uso de la
imagenologia en la evaluacion inicial del paciente con diagnéstico de artritis reumatoide

temprana. (AGUILA CARBELDO, 2023).
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Los estudios radioldgicos pueden evaluarse de modo reproducible y sistematizado,
deben tener ciertos requisitos técnicos minimos que garanticen una buena calidad de imagen
pudiendo asi; realizarse con equipos radiologicos convencionales o con equipos de tecnologia
digital. Los estudios recientes han demostrado mediante técnicas de evaluacion radiogréafica
que se obtienen puntajes mayores en los equipos de radiografia digital, estos tienen mejor
visualizacion en la pantalla que permiten hacer ajustes en brillo, contraste escala de grises y

magnificacion; para mejor evaluacion radiografica. (Huayhua Condemayta, 2017).

Segun Centro Ortopédico Panama Clinic, nos muestra el diagnostico de la artritis

reumatoide consta de lo siguiente:

Evaluacion Clinica y Examen Fisico
El especialista realiza la revisién minuciosa de los sintomas del paciente, seguido de
un examen detallado de las articulaciones y otras areas afectadas. Esto ayuda a determinar la

extension de la enfermedad y a establecer un plan de tratamiento adecuado.

Entre las técnicas de imagenologia comunmente utilizadas en la deteccidn de la artritis
reumatoide se encuentran:

Radiografias de las Articulaciones

Se utilizan para detectar cambios en las articulaciones; como erosiones 0seas,
estrechamiento del espacio articular y deformidades. Estas imagenes ayudan a los médicos a
evaluar el grado de dafio articular causado por la artritis reumatoide.

Uso de Ultrasonido y Resonancia Magnética

El ultrasonido y la resonancia magnética permiten una visualizacion detallada de las

articulaciones y los tejidos blandos circundantes. Estas pruebas pueden ayudar a identificar la
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inflamacion sinovial, el edema 06seo y las erosiones; por tal circunstancia, contribuye al
diagnostico y seguimiento de la artritis reumatoide. (CLINIC, 2025).

Para lograr el diagnostico y el tratamiento precoz de la artritis, el proyecto IACOBUS
(Diagnosis and monitoring of inflammatory and arthritic diseases using a combined approach
based on ultrasound, optoacoustic and hyperspectral imaging), financiado por la Union
Europea, propuso un nuevo enfoque de diagndstico y monitorizacion basado en la captacion
de iméagenes que supera los estandares existentes en términos de resolucién de las imagenes
y sensibilidad. El sistema aprovecha el hecho de que, como resultado de la irradiacion con
pulsos de laser cortos, los tejidos bioldgicos generan ondas de ultrasonidos de banda ancha
que se pueden detectar de forma no invasiva.

El sistema utiliza la captacion de imagenes hiperespectrales para realizar una
evaluacion general y después la captacion de imagenes de ultrasonidos/opto acusticas en alta
resolucion; para investigar en detalle las articulaciones pequefias de los dedos. El enfoque
propuesto se beneficia de un escaneado de campo amplio de la mano afectada combinado con
la identificacidn de posibles puntos de inflamacion; hecho que permite realizar un diagnéstico
maés temprano y fiable.

Los socios del proyecto desarrollaron una tecnologia innovadora importante para
detectar la hiper vascularizacion, un rasgo caracteristico pato fisioldgico de la artritis.
Optimizaron el sistema de escaneado, utilizando sistemas electronicos de ultrasonido
multicanal y opto acusticos para captar imagenes tomograficas combinadas en 3D.

En conjunto, el sistema de IACOBUS, suministra una nueva forma de realizar un
diagndstico preciso y diferenciar las distintas formas de artritis. Tomando en cuenta el gran
impacto socioeconémico de la artritis y la importancia de la intervencion temprana, este nuevo

método de evaluacién ayudara a estratificar los grupos de pacientes y permitira desarrollar
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tratamientos personalizados. Ademas, se podria utilizar para monitorizar los resultados del
tratamiento de la artritis. (Europa, 2025).

Las recomendaciones se consensuaron mediante metodologia fundamentada en
grupos nominales. Un grupo de expertos (15 reumato6logos y 3 radiologos), definid el alcance,
usuarios, apartados del documento, posibles recomendaciones, revisiones sistematicas a
realizar (se utilizaron y actualizaron las revisiones de documentos de consenso previos de
EULAR); y de la asignacion de tareas. Los expertos delimitaron los apartados y redactaron
las recomendaciones. El nivel de evidencia y grado de recomendacién se realizo utilizando el
sistema del Center for Evidence Based Medicine de Oxford. El grado de acuerdo se establecio
mediante un Delphi a 2 rondas.

Las recomendaciones se votaron segln una escala de 1 (total desacuerdo) a 10

(total acuerdo), definiéndose el acuerdo como una puntuacion, por al menos el 70%,

de los participantes. EI documento completo fue revisado por los expertos y el

proyecto coordinado por un metodélogo experto.
Resultados

Se emitieron 20 recomendaciones que cubren: la validez de la US y RM; para la
deteccion de actividad y dafio estructural, capacidad diagndstica, predictora (de progresion de
dafo estructural, de brote de la enfermedad, respuesta al tratamiento, etc.), utilidad en la
evaluacion y monitorizacion de estos pacientes que estan en tratamiento; asimismo, uso de la
US como guia (para infiltraciones o biopsias). (Mdéller, 2018).

La valoracion clinica del reumat6logo en conjunto con las técnicas de imagen se hace
muy necesario en la evaluacion inicial del paciente con AR temprana. Es bien conocido que
la AR, evolucionada tiene manifestaciones ecograficas bien definidas; sin embargo, es de vital
importancia realizar un reconocimiento de los resultados imagenoldgicos; para poder

distinguir precozmente estas lesiones y junto a la clinica y con los resultados de laboratorio
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realizar un diagndstico certero y temprano de los pacientes con esta enfermedad. (Carbelo,

2024)

2.2 MARCO REFERENCIAL

2.2.1 Artritis reumatoide

La artritis reumatoide (AR), es una enfermedad inflamatoria cronica de naturaleza
autoinmune que afecta principalmente las articulaciones, causando inflamacién persistente,
dolor en casos avanzados, deformidades y limitacion funcional. (Martos, 2024)

La sinovitises una inflamacion de la membrana sinovial que recubre las
articulaciones, generando dolor, hinchazén y rigidez. Cominmente se asocia a patologias
como laartritis y a lesiones articulares, afectando; particularmente, rodillas, caderas, hombros
y mufiecas. (Clinic, 2023)

Por otro lado, la tenosinovitis implica la inflamacion de la membrana sinovial que
recubre los tendones, causando sintomas similares y afectando; principalmente, manos,
mufiecas, pies y tobillos. Puede ser provocada por movimientos repetitivos, sobrecarga
mecanica, infecciones o enfermedades autoinmunes como la artritis reumatoide. (Clinic,
2024)

En el contexto de la artritis reumatoide (AR), las erosiones 0seas aparecen en fases
tempranas, incluso dentro de las primeras semanas desde el diagnostico. Mas del 10%, de los
pacientes las presentan antes de las 8 semanas y hasta el 60% al afio. Estas lesiones
progresivas deterioran las articulaciones, generando una pérdida funcional significativa con

el avance de la enfermedad. (Panagopoulos, 2018)
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La valoracion adecuada de la AR, es fundamental para diagnosticarla en sus fases
iniciales, prevenir el dafio articular irreversible y guiar el tratamiento. En este contexto, las
técnicas de imagen desempefian un papel crucial tanto en el diagndstico como en el
seguimiento de los pacientes. La artritis se manifiesta clinicamente por signos inflamatorios
locales como aumento de la temperatura, edema articular, dolor y limitacion funcional de la
articulacién comprometida. Su etiologia es multifactorial, abarcando desde traumatismos
hasta factores relacionados con el estilo de vida, como una alimentacion inadecuada.

En el caso especifico de la artritis reumatoide (AR), esta se produce debido a una
disfuncion del sistema inmunoldgico, que identifica errbneamente componentes de las
articulaciones como estructuras extrafias, desencadenando una inflamacion cronica
persistente. Esta enfermedad se encuentra clasificada dentro del grupo de las Enfermedades
Reumaticas Autoinmunes Sistémicas (ERAS). Pese que el compromiso primario es articular,
la AR, puede presentar manifestaciones sistémicas que afectan otros 6rganos y sistemas,
incluyendo sintomas generales (fiebre, fatiga, pérdida de peso); al igual como alteraciones
respiratorias, neuroldgicas, oftalmoldgicas y cutaneas.

La predisposicion genética tiene un papel importante en su desarrollo, siendo el alelo
HLA-DR4, uno de los mas comUnmente asociados. Sin embargo, la presencia de este
marcador genético no es suficiente por si sola para desencadenar la enfermedad; se requiere
ademas la interaccion con diversos factores ambientales; los cuales, destacan el tabaquismo,
la obesidad, una dieta rica en alimentos ultra procesados, la inactividad fisica y las infecciones
periodontales.

Clinicamente, la artritis reumatoide afecta predominantemente a las articulaciones

periféricas como manos, pies, mufiecas, codos, hombros, caderas y rodillas, se presenta de
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forma caracteristica como una poliartritis simétrica, comprometiendo mas de cinco
articulaciones. Estas pueden ser de cualquier tamarfio: grandes, medianas o pequefias.

En fases méas avanzadas, la inflamacidn cronica puede extenderse a 6rganos como el
corazén, los pulmones y los rifiones; por tal motivo, refuerza su caracter sistémico. En casos
con alta actividad inflamatoria, el paciente puede experimentar sintomas constitucionales
como fiebre, astenia, anorexia y pérdida de peso; por tal razon, impacta significativamente en
su calidad de vida y en la evolucion clinica de la enfermedad. (Martos, 2024)

Importancia de las técnicas de imagen en la artritis reumatoide

Las técnicas de imagen son herramientas esenciales en la evaluacion de la AR porque
permiten identificar cambios estructurales y signos de actividad inflamatoria que no siempre
son evidentes en el examen clinico. Desde otro punto de vista, proporcionan informacion
objetiva para evaluar la progresion de la enfermedad y la respuesta al tratamiento.

Radiografia convencional

La radiografia ha sido histéricamente la técnica de referencia para la evaluacion del
dafo articular en la AR. Es especialmente (til para detectar alteraciones estructurales; como
erosiones 6seas y disminucion del espacio articular, caracteristicas de etapas avanzadas de la
enfermedad. Sin embargo, su sensibilidad en la deteccién de cambios tempranos es limitada;
por tal circunstancia, la hace insuficiente para el diagndstico precoz. (Narvaez Garcia, 2009).

Ecografia musculoesquelética

La ecografia ha ganado protagonismo en la valoracion de la AR debido a su capacidad
para identificar sinovitis y erosiones Oseas en fases iniciales. La incorporacion del Doppler
color ha mejorado la capacidad de detectar la actividad inflamatoria al visualizar el flujo
sanguineo aumentado en la sinovitis activa. En otra perspectiva, es una técnica accesible y no
invasiva, aunque su eficacia depende de la habilidad del operador y la calidad del equipo.

(Rodriguez et al., 2016)
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Resonancia Magnética (RM)

La RM, es considerada la técnica de imagen mas sensible para detectar cambios
tempranos en la AR, como edema 6seo, sinovitis y erosiones. Es particularmente util para
identificar signos de inflamacion en etapas subclinicas, permitiendo una intervencion
temprana. Sin embargo, su costo y disponibilidad pueden limitar su uso generalizado.

(Narvéez Garcia, 2009)

Tomografia computarizada (TC)

Aunque menos utilizada en la préctica clinica diaria para la AR, la TC, puede ser util
en casos especificos; donde se requiere una evaluacion detallada de las estructuras 6seas. Sin
embargo, la alta exposicion a radiacion limita su uso rutinario en la valoracion de esta
enfermedad.

Técnicas avanzadas

Nuevas modalidades como la tomografia por emisién de positrones (PET) combinada
con TC o RM, estan siendo investigadas por su capacidad para evaluar; tanto la actividad
inflamatoria como el dafio estructural. Estas técnicas tienen el potencial de suministrar una
vision mas integral de la enfermedad; a pesar que su aplicacion aun es limitada debido a su
alto costo.

Contexto actual de la investigacion

La literatura reciente enfatiza la necesidad de combinar varias técnicas de imagen para
obtener una evaluacion mas completa de la AR. Estudios han demostrado que el uso conjunto
de ecografia y resonancia magnética mejora significativamente la capacidad; para detectar

cambios tempranos en la enfermedad. Igualmente, las investigaciones actuales estan
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explorando la automatizacion y el analisis computacional de iméagenes; para aumentar la
precision diagndstica y facilitar la monitorizacion del tratamiento.

En términos generales la valoracion por imagen es una herramienta imprescindible en
el manejo de la artritis reumatoide. La eleccion de la técnica depende de factores como la fase
de la enfermedad, los recursos disponibles y los objetivos clinicos especificos. Este trabajo
revisara la evidencia cientifica mas relevante sobre estas técnicas para adecuar una vision

integral de su utilidad y aplicacion clinica.

2.3 MARCO LEGAL

Esta investigacion parte del principio de ALARA,; y se fundamenta en la ley que regula
el ejercicio de la profesién de Tecndlogo en Radiologia e Imagenes en la Repulblica de
Panama; a causas de que contribuye a garantizar la calidad de los servicios de radiologia e
imagenes que se prestan en el pais, protege a los pacientes de practicas no seguras y promueve

el desarrollo profesional de los Tecnélogos en Radiologia e Imagenes.

Ley 53 del 18 de septiembre 2009, que modifica la Ley 42 de 1980 y la Ley 4 de

1981; y regula el ejercicio de la Profesion de Tecnologo en radiologia e imagenes.

Articulo 12. Toda modalidad o especialidad, entre ellas Radioterapia, Radiologia
Pediatrica, Hemodinamica, Medicina Nuclear, Radiologia Forense y las que surjan por
avances tecnologicos, tendran como prerrequisito haber obtenido la Licenciatura en
Radiologia e Iméagenes y deberan ser reconocidas sus especialidades por medio del Consejo
Teécnico de Salud. Se reconocen como idoneos a quienes, a la entrada en vigor de la presente

Ley, estén ejerciendo las modalidades o especialidades mencionadas en este articulo.

31



La siguiente Resolucion fue emanada por el Ministerio de Salud de Panama, tiene
como objetivo principal establecer el marco legal que aprueba medidas sanitarias en

instalaciones radiologicas de salud del sector publico y privado.

Resolucion 495 de 20 de agosto de 2024, regula la seguridad y el cumplimiento de
estandares en el uso de radiacion ionizante en instalaciones de salud, con el objetivo de
proteger la salud del personal técnico, los pacientes y el publico en general y reemplaza a la

resolucidn no. 136 de abril de 2024.

Articulo Sexto. ElI Ministerio de Salud en aras de fortalecer y fomentar las
capacidades, acciones y estrategias en materia de salud radiologica, promovera y colaborara
en la formacion y capacitacion del recurso humano necesario; mediante la suscripcion de
convenios con las entidades universitarias, instituciones de salud pablicas o privadas, agencias
internacionales y/o afines; cuyo objetivo sea promover la utilizaciéon de metodologias y

técnicas necesarias para reducir los riesgos asociados al uso de fuente de radiacion ionizante.

Ley 64 de 10 de octubre de 2012 sobre Derecho de Autor y Derechos Conexos. Se
inspiran en el bienestar social y el interés pablico, y protegen los derechos de los autores y
sus derechohabientes sobre sus obras literarias, artisticas o cientificas, cualquiera sea su
género, forma de expresion, mérito o destino. Quedan también protegidos los derechos

conexos a que se refiere la presente Ley, art. 01.

32



2.4 MARCO CONTEXTUAL

En el marco del analisis contextual de la artritis reumatoide (AR) en Panama, la
presentacion de datos estadisticos resulta fundamental para comprender la magnitud y
caracteristicas de esta enfermedad en el pais. Las siguientes gréaficas ofrecen una vision
cuantitativa de la evolucion y distribucion de la AR desde el afio 2015; hasta la actualidad,
permitiendo visualizar las tendencias epidemioldgicas, diferencias por sexo y edad; tal como
la disponibilidad de tratamiento y acceso a servicios especializados.

Los datos reflejan no solo la prevalencia creciente de la AR, en la poblacién panamefia,
sino también las limitaciones en el acceso a diagnostico temprano y tratamiento oportuno,
especialmente dentro del sistema de salud puablico. Asimismo, se evidencia una marcada
brecha entre la realidad local y los estandares internacionales en cuanto a la disponibilidad de
tecnologias diagnosticas avanzadas.

Estas representaciones graficas constituyen un apoyo clave en la formulacion de
estrategias de salud publica, planificacion de recursos y promocidn de programas de deteccion
precoz. De igual manera, respaldan la necesidad de fortalecer las politicas sanitarias dirigidas
a mejorar la calidad de vida de los pacientes con AR en Panama.

Tabla 1

Estimacidn de Personas con Artritis Reumatoide en Panama (2015-2025)

Aifo Estimacién de personas con AR
2015 20,000
2020 25,000
2025 30,000
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Nota: Adaptado de datos de la Fundacion Nacional de Artritis Reumatoide de Panama
(FUNARP); y la Caja de Seguro Social (CSS).

https://www.panamaamerica.com.pa/nacion/se-estima-que-en-panama-hay-unas-30-

mil-personas-con-artritis-reumatoide-823115

https://elsiglo.com.pa/panama/nacionales/artritis-discapacidad-invisible-cifras-pais-

GWES23892883

Tabla 2

Distribucion por sexo de casos de Artritis Reumatoide en Panama

Sexo Porcentaje estimado
Mujeres 80%
Hombres 20%

Nota: Adaptado de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

https://www.worldlifeexpectancy.com/es/panama-rheumatoid-arthritis.

Tabla 3

Mortalidad por Artritis Reumatoide en Panama (2020)

Indicador Valor
Muertes por AR 14
Porcentaje del total de muertes 0.08%
Tasa de mortalidad por (100,000) 0.30
Posicion mundial en mortalidad 90

Nota: Adaptado de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

https://www.worldlifeexpectancy.com/es/panama-rheumatoid-arthritis
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Figura 1

Estimacion de pacientes en tratamiento vs sin tratamiento
25,000
20,000
15,000
10,000

5,000

EN TRATAMIENTO SIN TRATAMIENTO

Nota: Adaptado de la Fundacion Nacional de Artritis Reumatoide de Panama
(FUNARP).

https://elsiglo.com.pa/panama/nacionales/artritis-discapacidad-invisible-cifras-pais-

GWES23892883

Figura 2

Distribucion por edad de casos de Artritis Reumatoide en Panama

Otros

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

B GRUPOS DE EDAD(ANOS) B PORCENTAJE ESTIMADO

Nota: Adaptado de la Caja de Seguro Social (CSS).
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https://www.panamaamerica.com.pa/nacion/se-estima-que-en-panama-hay-unas-30-

mil-personas-con-artritis-reumatoide-823115

A pesar de los beneficios clinicos ampliamente reconocidos de las técnicas de imagen
en el abordaje de la artritis reumatoide (AR), su implementacion presenta multiples desafios,
particularmente en contextos de recursos limitados. Uno de los principales obstaculos es la
necesidad de personal altamente capacitado, ya que la interpretacion de estudios como la
ecografia depende en gran medida de la experiencia del operador. A esto se suma el elevado
costo de equipos avanzados como la resonancia magnética (RM); cuya disponibilidad suele

estar restringida a centros urbanos o instituciones privadas.

Estas limitaciones evidencian la urgencia de establecer politicas de salud que
fomenten la inversion en tecnologia médica y la capacitacion técnica especializada (Moller,

2018)

En paralelo, la investigacion en tecnologias emergentes ha abierto nuevas
posibilidades para la valoracion de la AR. Destaca el desarrollo de sistemas de inteligencia
artificial aplicados a la interpretacion automatizada de imagenes obtenidas por RM y
ecografia, con el fin de aumentar la precisién diagndstica y reducir la variabilidad entre
observadores. Asimismo, han surgido aplicaciones moviles que permiten a los pacientes
registrar sintomas y pardmetros clinicos en tiempo real, facilitando asi el seguimiento remoto
y continuo del tratamiento (Chen, 2022).

Por otro lado, el acceso a estas tecnologias de imagen varia considerablemente entre
regiones. Mientras que en Europa y Norteamérica la ecografia Doppler y la resonancia

magnética han sido integradas en los protocolos clinicos estandar, en gran parte de
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Latinoamérica, incluyendo Panama, el acceso a dichas técnicas esta limitado por barreras
econdmicas e infraestructura deficiente. Esta situacion genera inequidades significativas en el
diagnostico temprano y el manejo clinico de la enfermedad. En paises como Espafia 0
Alemania, donde estas tecnologias estdn ampliamente disponibles, se ha evidenciado una
mejora en los tiempos diagnosticos y en los resultados clinicos de los pacientes ( (Mdller,
2018) (Europa, 2025)

Segun datos recopilados entre 2015 y 2025, se ha evidenciado una notable disparidad
en el acceso a técnicas de imagen avanzadas, como la ecografia Doppler y la resonancia
magnética, entre distintos paises. En Panama, solo el 25%, de los pacientes con artritis
reumatoide tienen acceso estimado a estas tecnologias. México presenta un nivel ligeramente
superior con un 40% de cobertura.

En contraste, paises europeos como Espafia, Alemania y Reino Unido muestran cifras
significativamente mas altas, con un acceso del 85%, 90% y 95%, respectivamente. Estos
datos reflejan una marcada desigualdad en la disponibilidad de herramientas diagndsticas de
alta precision; situacion que influye directamente en la deteccion oportuna y el seguimiento
eficaz de la enfermedad (Europa, 2025) (OMS, 2023)

En cuanto a la evolucion de los casos de artritis reumatoide en Panama durante la
Gltima década, se estima que en el afio 2015 existian alrededor de 20,000 personas
diagnosticadas con esta enfermedad. Para el afio 2020, esta cifra aumento a aproximadamente
25,000 casos, se proyecta que para el 2025, la poblacién afectada alcanzara los 30,000 casos.
Este crecimiento sostenido en la prevalencia de la AR, plantea importantes retos para el
sistema de salud panamefio; singularmente, en lo que respecta a la capacidad diagndstica, el
acceso a tratamientos adecuados y la implementacion de tecnologias de imagen que permitan

un abordaje clinico temprano y eficaz. (Reumatoide & MINSA, 2015)

37



CAPITULO 3: MARCO

METODOLOGICO

38



CAPITULO 3. MARCO METODOLOGICO

3.1 Tipo y Disefio de la investigacion
En esta investigacion se utilizé una revision documental basada en articulos originales

indexados en distintas bases de datos de los ultimos 10 afios (2015 — 2024).

3.2 Fuente:

Para el desarrollo de esta investigacion sobre la VValorizacion por Imagen de las Artritis
Reumatoides, se consultaron diversas bases de datos cientificas y plataformas académicas
reconocidas, a fin de garantizar la calidad y actualidad de la informacién recopilada. Entre las
principales fuentes utilizadas se encuentran: Ministerio de Salud de Panama y Organismo

Mundial de la Salud; al igual que Google académico, PubMed, Google Scholar y Scopus

3.2 Palabras clave:
Acrtritis reumatoides, Radiologia, Enfermedad articular, Diagnéstico, Tratamiento y

Dario Articular Crénico.

3.3 Criterios de Inclusion y Exclusion

3.3.1 Criterios de Inclusion

Se seleccionaron fuentes primarias y secundarias que ofrecieron datos directamente
relacionados con el tema de estudio. Esto incluyd el acceso a bases de datos académicas; tanto
de la universidad como de acceso libre en la web. Se seleccionaron articulos publicados entre
2015 y 2024. Se priorizaron estudios relevantes al tema de artritis reumatoide y los métodos

diagnosticos.
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3.3.2 Criterios de Exclusion
Se excluyeron de la revisién documental todos aquellos documentos o articulos
respecto al diagnostico de artritis reumatoide que no estaban redactados en espafiol o en inglés

o0 provenia de fuentes no fidedignas.

3.4 Consideraciones éticas

Esta investigacién se considerd sin riesgo; dado que se fundamentd en una busqueda
bibliogréfica. Siendo asi, se respetaron los derechos de autor y la citacion y descripcion
correctamente ética para el logro de los objetivos. La Universidad de Santander cuenta con
un comité de Bioética; la cual, se le presentd carta de exencion declarando que era una revision
documental y no se realizaron entrevistas ni experimentos con ningun ser vivo o paciente o

que se requiera permiso institucional o consentimiento informado.

La investigacion cumplira con los principios éticos de acuerdo con los reglamentos
internacionales requeridos de toda investigacion que involucra sujetos humanos: Declaracion
de Helsinski de la Asociacion Médica Mundial (1964, 2013), Belmont Report (1979), Pautas
éticas CIOMS (2016); y la Guia Tripartita para las Buenas Practicas Clinicas (BPC), de la
ICH (1996), la Ley 81 del 2019, de proteccion de datos personales., la Ley 84 del 2019, de
investigacion en salud, Ley 68/2003 de deberes y derechos de los pacientes y su
Reglamentacion, la Declaracion Universal sobre Bioética y Derechos Humanos de la
UNESCO (2005)]. (Principios Eticos Para la Salvaguardia del Patrimonio Cultural Inmaterial,

s.f)
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3.5 Meétodos para la recoleccion de los datos

3.5.1. Instrumentos

Se utilizéd la matriz bibliografica como apoyo con el objeto de describir y analizar cada
documento, tesis y articulo seleccionado y segln los alcances del estudio, se filtraron documentos para
construccion del marco tedrico y el anélisis; para la produccién de un manual que permita orientar

sobre la valorizacion por imagen de las artritis reumatoides.

3.6. Procedimiento
Después de que se nos aprueba la investigacion por el Comité de Bioética de la Universidad
se procedio a:

) Acceso a bases de datos académicas como PubMed, Google Scholar y
Scopus para buscar articulos relevantes publicados entre 2015 y 2024, sobre técnicas de
imagen en el diagnostico de artritis reumatoide.

° Luego se llevd a cabo bulsqueda estadisticas o estudios, que nos
proporcionaran informacion sobre artritis reumatoides por imagen a partir de los afios 2015 a
la actualidad 2024, se seleccionaron 56 estudios.

° Para finalizar se seleccionaron los articulos con un cribado de los
articulos y estudios con criterios de inclusién y exclusion, exaltando la relevancia
actual de las investigaciones y su metodologia académica sélida, seleccionado los
articulos relacionados a las técnicas utilizadas para el diagndstico de la artritis
reumatoide; para ello se eliminaron 26 estudios por acceso denegado, por error en su

enlace y algunos por estar repetidos, lo cual dio como resultado el analisis de 30

articulos.
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CAPITULO 4. RESULTADOS

4.1. Presentacion de los resultados
A partir de la revision de 30 articulos, se llevé a efecto el cumplimiento de los objetivos
especificos; por ende, del objetivo general.

° Objetivo especifico 1. Describir las técnicas de imagen utilizadas
en la actualidad para diagnosticar la artritis reumatoide segun la literatura
cientifica publicada entre 2015 y 2024.

La investigacion de Kgomotso Kgoebane, 2018, el papel de la imagenologia
en la artritis reumatoide destaca que la ecografia y la resonancia magnética
(especialmente la resonancia magnética con contraste), se estan convirtiendo
rapidamente en los examenes de imagen de eleccion para la deteccion temprana de la
enfermedad.

En su investigacion "Ultrasonografia en artritis reumatoidea”, Cazenave
(2015), explora el potencial de la ultrasonografia (US); como herramienta clave en el
diagndstico de esta enfermedad. Resalta que la combinacion de la escala de grises y
el Doppler no solo mejora la precision del diagnéstico; sino que también permite un
monitoreo temprano y efectivo, brindando a los pacientes una mejor oportunidad de
tratamiento oportuno.

También Iwona Sudot-Szopiniska en 2017, en su estudio "Artritis reumatoide:
¢qué muestran la resonancia magnética y la ecografia?”, manifiesta como estas
herramientas de imagen ayudan a detectar la enfermedad antes de que aparezcan los
sintomas y a monitorear su evolucion durante el tratamiento. Tanto la ecografia como
la resonancia magnética permiten un diagndstico temprano y un mejor seguimiento de
la inflamacion; por tal razon, facilita tomar decisiones mas acertadas para el

tratamiento y mejorar la calidad de vida de los pacientes.
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Del total de estudios revisados, 22 se centran en describir las principales
técnicas de imagen utilizadas actualmente para el diagndéstico de la artritis reumatoide.
La literatura reciente resalta que tanto la ecografia como la resonancia magnética han
ganado relevancia por su capacidad para detectar signos tempranos de inflamacion

articular; incluso, antes de que se manifiesten los sintomas clinicos.

° Objetivo especifico 2. Identificar las recomendaciones mas
recientes sobre el uso de tecnicas de imagen en el diagndéstico y seguimiento de la

enfermedad dentro del periodo mencionado.

Chavez 2023, en su investigacién de Métodos diagndsticos en la deteccion
temprana de Artritis Reumatoide analiza métodos para el diagndstico temprano de la
artritis reumatoide, utilizando una revision de literatura basada en bases de datos como
PubMed y Scopus.

En su estudio "Resonancia magnética y ecografia en la artritis reumatoide”,
Ashish J. (2016), resalta el impacto de las tecnologias de imagen avanzadas, como la
ecografia Doppler, la resonancia magnética (MRI); y la ecografia musculoesquelética,
en la préactica clinica. Estas herramientas han mejorado significativamente el
diagnostico, la evaluacion del dafio articular y la prediccion de la progresion de la
artritis reumatoide.

En su investigacion "Diagndstico y diagnéstico diferencial de la artritis
reumatoide”, el Dr. Joshua F. Bake (2024), enfatiza que esta enfermedad cronica
puede tener consecuencias severas si no se trata adecuadamente. Resalta que un
diagnostico temprano y una intervencion oportuna son fundamentales para prevenir

dafos irreversibles; de igual forma, optimizar la calidad de vida de los pacientes.
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De los 30 articulos revisados, 23 se enfocan en las recomendaciones mas
recientes sobre el uso de técnicas de imagen para el diagnéstico y seguimiento de la
artritis reumatoide. Uno de ellos, analiza métodos para la deteccion temprana de la
enfermedad mediante una revision de literatura basada en bases de datos como
PubMed y Scopus; mientras que otros destacan la importancia de un diagndstico
temprano para prevenir dafos irreversibles y mejorar la calidad de vida de los

pacientes.

° Objetivo especifico 3. Evaluar las ventajas y limitaciones de cada
técnica de imagen para proponer un enfoque optimizado en la préctica clinica

para diagnostico de artritis reumatoide.

Baker (2018) resalta que tanto la resonancia magnética como la ecografia
presentan limitaciones importantes; como la falta de protocolos estandarizados, el alto
costo y la accesibilidad limitada de la RM; tal como la dependencia del operador en
la ecografia. También menciona que la RM, no es ideal para estructuras superficiales

y que la ecografia tiene baja eficacia en la deteccion de lesiones dseas profundas.

Diversos estudios han sefialado limitaciones importantes en el uso de las
técnicas imagenoldgicas aplicadas a la artritis reumatoide. Kgoebane (2018), destaca
que la radiografia convencional presenta baja sensibilidad para detectar dafios
articulares en fases tempranas de la enfermedad y no permite evaluar su actividad
inflamatoria. Aunque la ecografia y la resonancia magnética ofrecen mayor

sensibilidad, su acceso sigue siendo limitado en paises con recursos restringidos. Por
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su parte, Ashish (2016), en su investigacion de Resonancia magnética y Ecografia En
La Artritis Reumatoide identifica como principales desafios el seguimiento clinico a
corto plazo, que dificulta la evaluacion de la progresion a largo plazo y la falta de

estandarizacion en los métodos de analisis por imagen.

De los 30 estudios analizados en la matriz bibliografica de esta investigacion,
16, se centran en examinar las ventajas y limitaciones de las principales técnicas de
imagen utilizadas en el diagnostico de la artritis reumatoide, con el fin de optimizar
su aplicacion en la practica clinica. Los hallazgos coinciden en que, si bien la
radiografia convencional continta siendo ampliamente utilizada por su disponibilidad

y bajo costo.

° Objetivo especifico 4. Disefiar material educativo segun resultados
obtenidos para fortalecer competencias en estudiantes de licenciatura de

radiologia e imagenes diagnosticas

Se busca robustecer las competencias en el uso adecuado de las técnicas de
imagenologia como su interpretacion; por tal motivo, promovemos es el seguimiento
de los pacientes con artritis reumatismo por intermedio de los diagnosticos para
posterior control enfocado en evidencia cientifica en su recuperacién de forma

escalonado y utilizar las herramientas mas avanzadas para este fin.

Continuando con lo arriba detallado y para cumplir con el objetivo de disefar
material educativo que potencie las competencias de los estudiantes en la Licenciatura

en Radiologia e Imagenes Diagndsticas, se cred herramienta didactica por medio de
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Canva basadas en los hallazgos de la investigacion sobre la artritis reumatoide. Este
material se centrd en aspectos clave como la interpretacion de imagenes diagndsticas,
las ultimas recomendaciones en ecografia; en esa misma linea, resonancia magnética

y las mejores practicas para el diagndstico y seguimiento de esta enfermedad.

Enlace:

https://www.canva.com/design/DAGktyKxu7Y/NP1vYd7hXSgZ8ma6h Ofag/edit

Proseguidamente, se detalla estadisticamente los resultados de la busqueda

bibliografica

Titulo del grafico

B Modalida del Estudio
Cuantitativo
N/A

Radiologia

W Disciplina

Paises de europay Asia

Pais . . .
Paises de America Latina

PubMed —
W Fuentes de Publicacion Otras Fuentes Academicas
2020 —
2022
2024-2025

B Afios de Publicacion

Nota: Elaboracion propia
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https://www.canva.com/design/DAGktyKxu7Y/NP1vYd7hXSgZ8ma6h_0fag/edit

Modalidad del estudio:

MODALIDAD DEL ESTUDIO

H CUALITATIVO m CUANTITATIVO mMIXTO m®mN/A

Nota: Elaboracion propia.

La grafica muestra que la mayoria de los estudios sobre artritis reumatoide se
enfocaron en enfoques cualitativos (60%), lo que sugiere un fuerte interés en comprender
coémo viven y sienten las personas esta enfermedad en su dia a dia. Solo el 27% fueron estudios
cuantitativos, centrados en nimeros y mediciones clinicas, mientras que el 13% combiné
ambos enfoques. Esto refleja que, més alla de los datos médicos, hay una necesidad real de
escuchar las voces de los pacientes y entender su experiencia desde una perspectiva méas

humana y emocional.
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Disciplina:

DISCIPLINA

B OTRAS DICIPLINAS EREUMATOLOGIA  m RADIOLOGIA

Nota: Elaboracion propia.

La distribucion por disciplina muestra que el 40% de los participantes pertenece al
area de Radiologia, otro 40% a Otras disciplinas, y el 20% restante a Reumatologia. Esto
refleja una participacion mayoritaria de profesionales ajenos a la Reumatologia, lo cual

sugiere un enfoque interdisciplinario en el abordaje de la artritis reumatoide mediante

iméagenes diagndsticas.
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Paises:

m PAISES DE EUROPA Y ASIA W PAISES DE AMERICA DEL NORTE

B PAISES DE AMERICA LATINA M SUDAFRICA

Nota: Elaboracion propia.

La participacion por pais muestra una mayor representacion de profesionales
provenientes de América Latina (40%) y América del Norte (30%). Europa y Asia aportan
el 27%, mientras que Sudafrica representa un 3%. Esta diversidad geogréfica resalta el

interés global en el estudio de la artritis reumatoide desde un enfoque por imagen.
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Fuentes de Publicacion:

FUENTES DE PUBLICACION

20
18
16
14
12
10

[s2]

3

m PUBMED m REPOSITORIO UNIVERSITARIO m OTRAS FUENTES ACADEMICAS

NS T =Y

Nota: Elaboracion propia.

La grafica muestra que la mayoria de las investigaciones revisadas sobre artritis
reumatoide provienen de otras fuentes académicas (19), seguidas por PubMed (8) y, en menor
medida, repositorios universitarios (3). Esto refleja que, aunque PubMed es una base
importante para estudios clinicos, gran parte del conocimiento Gtil también se esta generando
y compartiendo en otras plataformas académicas. Para un tema tan complejo y humano como
la artritis reumatoide, es clave tener una mirada amplia y nutrirse de diversas fuentes que

aborden no solo lo médico, sino también lo social y emocional.
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Anos de publicacion:

ANOS DE PUBLICACION

12

10

=

ie]

5
a4
3 3
- 2 2 . -
H2015-2019 E2020 W2021 E2022 E2023 E2024 m2025

Nota: Elaboracion propia.

El anlisis temporal de las publicaciones muestra una base solida de literatura entre
2015 y 2019, con 11 trabajos relevantes. A partir de 2020 se observa una distribucion méas
equilibrada y creciente, especialmente en 2023 y 2024, lo que refleja una renovacion del

interés cientifico y avances recientes en el uso de imégenes diagndsticas aplicadas a la artritis

reumatoide.
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CONCLUSIONES
La investigacion realizada, las lecturas y la indagacion reflexiva y aguda sobre el problema

original, nos permite exponer las siguientes conclusiones.

e Ao largo de la revision bibliogréafica realizada en donde se analizaron 30 articulos,
se determind el estado actual de las practicas de valoracion por imagen en la artritis reumatoide.
Se encontrd que; aunque las técnicas de imagen han avanzado significativamente en los Gltimos
afios, aln existen desafios en la aplicacion uniforme de estas herramientas en la practica clinica.

e Sedescribieron las técnicas més utilizadas para el diagnostico de la artritis reumatoide
entre 2015 y 2024, destacandose la resonancia magnética (RM), la ecografia y la radiografia. La
resonancia magnética emergié como una de las mas efectivas para detectar dafios tempranos,
mientras que la ecografia ofrecié una herramienta accesible y eficiente para la evaluacion de la
inflamacion sin necesidad de radiacion.

e Las recomendaciones sobre el uso de técnicas de imagen en el diagndstico y
seguimiento de la artritis reumatoide en el periodo de estudio subrayaron la importancia de realizar
un diagndstico precoz y un seguimiento constante mediante imagenes; especialmente, utilizando
resonancia magnética y ecografia; para detectar cambios sutiles en las articulaciones y prevenir
dafios irreversibles.

e Se evaluaron las ventajas y limitaciones de las técnicas de imagen mas comunes. La
resonancia magnética se destacé por su capacidad de detectar cambios tempranos; pero su alta
costosa y disponibilidad limitada en algunas regiones son factores limitantes. Por otro lado, la
ecografia; a pesar que es mas accesible y menos costosa, no tiene la misma capacidad de resolucion
en etapas tempranas de la enfermedad. Las radiografias; aunque ampliamente utilizadas, presentan
limitaciones en la deteccion temprana de los dafios articulares.

e  Por Gltimo, con base en los resultados obtenidos, se disefid material educativo
dirigido a estudiantes de licenciatura en radiologia e imagenes diagnosticas. Este material busca

fortalecer sus competencias en la utilizacion de las técnicas de imagen para el diagndstico de la
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artritis reumatoide, enfocandose en la correcta interpretacion de las imagenes y la identificacion de

los hallazgos clave para un diagnéstico efectivo.
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RECOMENDACIONES

En consecuencia, exponemos nuestras recomendaciones al respecto:

A partir de los hallazgos obtenidos en el desarrollo de esta investigacion, se plantean
las siguientes recomendaciones con el propoésito de contribuir al fortalecimiento de las
competencias en diagnostico por imagen de la artritis reumatoide; tanto en el ambito clinico

como académico:

o Incorporar formacién especializada en técnicas de imagen avanzada en
programas académicos de Radiologia e Imagenes Diagnoésticas. La evidencia
cientifica destaca la importancia de la ecografia Doppler y la resonancia magnética
como herramientas fundamentales en el diagnostico temprano de la artritis
reumatoide. Por consiguiente, se recomienda la inclusién de contenidos tedrico-
practicos orientados al dominio de estas técnicas en los planes de estudio
universitarios, priorizando su interpretacion e implicaciones clinicas.

o Desarrollar e implementar protocolos clinicos estandarizados para el
uso de imagenologia en AR. Se sugiere la elaboracion de guias técnicas y
procedimientos operativos estandarizados para asegurar una aplicacion uniforme de
las técnicas de imagen en pacientes con sospecha o diagnostico de AR, optimizando
asi la toma de decisiones clinicas y reduciendo la variabilidad entre profesionales.

o Promover el acceso equitativo a tecnologias de imagen en contextos
con recursos limitados. Dado que el acceso a técnicas como la RM, continda siendo

limitado en regiones menos favorecidas, se recomienda invertir en equipos de
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ecografia portatiles; tal como en la capacitacion continua del personal de salud, a fin

de garantizar una cobertura diagnostica mas amplia y equitativa.

o Fomentar el uso de herramientas tecnoldgicas emergentes, como la
inteligencia artificial, en la practica diagnostica. La integracién de algoritmos de
analisis automatizado e inteligencia artificial puede contribuir significativamente a
mejorar la precision diagnostica y la eficiencia en la lectura de imagenes. Se propone
explorar estas herramientas como parte de la modernizacién del enfoque radiolégico
en enfermedades reumatoldgicas.

o Actualizar de forma continua la capacitacion profesional en funcion de
las nuevas recomendaciones internacionales. Considerando que las guias clinicas
estan en constante evolucion, se recomienda disefiar estrategias de educacién médica
continda dirigidas a profesionales de la imagenologia, a fin de mantenerlos al dia con
los avances cientificos y tecnologicos en el diagnostico y seguimiento de la artritis

reumatoide.
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magnética y la
ecografia para una
evaluacion mé&s
precisa de la artritis
reumatoide, asf
como capacitar a los
profesionales  para
reducir la
variabilidad en la

interpretacion de las

imagenes.

https://doi.org/1

0.15557/JoU.20

17.0001
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Ultrasonogr
afia en
artritis
reumatoide

a" explora
el uso de la
ultrasonogr
afia  (US)
como

herramienta
diagnostica
en la artritis

reumatoide

a (AR).

Revista
Argenti
na de
Reumat
ologiay
PubMe

d

Cazenave,
T., Zamora,
N.,
Rosemffet,
M. G,
Rosa, J., &

Ruta, S.

2015

Argentina

Radiologia

resultados

clinicos.

La
ultrasonografia
combina la

escala de grisesy

el Doppler de
potencia  para
visualizar la

inflamacion, los
cambios
estructurales y el
flujo sanguineo
en la AR,
ofreciendo  un
procedimiento
eficaz y preciso

para el

diagnéstico y

Los resultados del
estudio  sugieren
que la
ultrasonografia es
una  herramienta
altamente efectiva
para la evaluacién
temprana 'y el
seguimiento de la

artritis

reumatoidea,

El articulo
concluye que la
ultrasonografia
es una
herramienta
diagnostica
esencial y debe
ser adoptada de
manera mas
amplia en la
evaluacion y
seguimiento de
la artritis
reumatoidea,
dada su alta
precision,

sensibilidad y

accesibilidad
y el costo de
la resonancia
magnética
restringen su
uso en todos
los entornos
clinicos.
Aunque la
ultrasonografi
a ofrece
grandes
ventajas en el
diagnostico
temprano de
la AR, tiene
algunas
limitaciones
relacionadas
la evaluacion
global de Ia
enfermedad y
su utilidad
reducida en

casos de dafio

Las
recomendaciones del
articulo apuntan a
utilizar la
ultrasonografia  de
manera rutinaria y
complementaria con
otras técnicas
diagnosticas,
mientras se asegura
la capacitacion de los
profesionales  para
maximizar su
utilidad en el
diagnostico

temprano,

https://www.red

alyc.org/pdf/692

1/692177048005

df
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Actualizaci
6n sobre la
resonancia
magnética y
la ecografia
en la artritis

reumatoide.

PubMe

d

Baker, J.
F.,
Conaghan,
P. G, &
Gandjbakh
ch, F.

2018

Estado

Unidos

Radiologia

monitoreo
temprano de la

enfermedad.

El articulo revisa
el uso de Ia
resonancia
magnética y la
ecografia  para
evaluar la
actividad de la
artritis
reumatoide.
Ambas técnicas
permiten
detectar cambios
tempranos en las
articulaciones,

como

El articulo no
presenta resultados
experimentales
especificos, ya que
se trata de wuna
revision de la
literatura existente
sobre el uso de la
resonancia
magnética y la
ecografia en la
artritis reumatoide.
Sin embargo, se
concluye que

ambas técnicas son

capacidad para
detectar signos
tempranos de la

enfermedad.

El articulo
concluye  que
tanto la
resonancia
magnética como
la ecografia son
herramientas
Gtiles y validas
para evaluar la
actividad de la
artritis
reumatoide,
especialmente
para  detectar

cambios

avanzado.
Ademas, el
acceso y los

costos pueden
ser  factores
limitantes en
su
implementaci
on

generalizada.

El articulo
incluye la
falta de

estandarizacio
n en los
protocolos de
resonancia

magnética y
ecografia, la
alta costo y
accesibilidad
limitada de la
RM, vy Ila
dependencia

de la

El articulo
recomienda realizar
mas investigaciones

para estandarizar los

protocolos de
resonancia
magnética y

ecografia y mejorar
su aplicacion en la

practica clinica.

https://pubmed.n

cbi.nlm.nih.gov/
30296974/
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El papel de
la
imagenolog
ia en la
artritis

reumatoide

Revista
Sudafri
cana de
Radiolo
gia vy
PubMe

d

Kgomotso
Kgoebane,
Mahmood
M.T.M.
Ally,
Martha C.
Duim-
Beytell,
Farhana E.

Suleman

2018

Sudafrica

na

Radiologia

inflamacion y
dafio 06seo.
También destaca
la necesidad de
mas

investigaciones
para estandarizar
protocolos y
validar estas
herramientas en

la préctica

clinica.

La ecografiay la
resonancia
magnética
(especialmente
la  resonancia
magnética  con
contraste) se
estan
convirtiendo

rapidamente en

véalidas vy dtiles
para la evaluacion
de la actividad de

la enfermedad,

No  proporciona
detalles especificos
sobre los
resultados de los
estudios, pero
menciona que las
tecnologias de
imagen avanzadas
como la ecografia

y la resonancia

tempranos en las

articulaciones.

Concluye que,
aunque la
radiografia

convencional

sigue siendo (til
en la préactica
clinica de rutina,
las tecnologias

mas avanzadas

como la

habilidad del
operador en la
ecografia.
Ademés, la
RM tiene
dificultades
para evaluar
estructuras
superficiales
y la ecografia
no es efectiva
para
visualizar
lesiones Gseas
profundas.

la radiografia
convencional
tiene baja
sensibilidad
para detectar
dafios
tempranos 'y
no evalta la
actividad de la

enfermedad.

El articulo
recomienda ampliar
el uso de tecnologias
de imagen
avanzadas, como la

ecografia 'y la

resonancia
magnética, para
mejorar el
diagnéstico

https://doi.org/1

0.4102/sajr.v22i
1.1316
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Aplicacione
s clinicas de
técnicas
avanzadas
de
resonancia
magnética
para la
evaluacion
de la

artritis.

PubMe
d vy
World
Journal
of
Orthop

edics

Martin 2017 Espafia Radiologia
Noguerol,

T., Luna,

A., Gomez

Cabrera,

M., y

Riofrio,

AD

los examenes de
imagen de
eleccion para la
deteccién

temprana de la

enfermedad

El articulo
describe varios
procedimientos
de imagen
utilizados para la
evaluacion de las
enfermedades
articulares como
la  radiografia,

la gammagrafia

oOsea, la
ecografia, la
tomografia

computarizada y

magnética tienen
mayor sensibilidad
para detectar la

artritis reumatoide

en etapas
tempranas y
evaluar la

actividad de la

enfermedad.

El articulo no
proporciona

resultados

especificos de un
estudio, sino que
describe las
capacidades y
aplicaciones  de
diversas técnicas
de imagen para la

evaluacion de la

AR.

ecografia y la
resonancia
magnética
(especialmente
con contraste)
ofrecen una
mayor
sensibilidad
para detectar la
artritis
reumatoide

Las técnicas
avanzadas de
resonancia
magnética han
revolucionado
la evaluacion de
las
enfermedades
articulares,
ofreciendo una
vision mas
detallada de los
tejidos y

permitiendo la

Aunque la
ecografia y la
resonancia
magnética son
mas sensibles,
Su acceso es
limitado en
paises  con
pocos

recursos.

El articulo
menciona
limitaciones
en las técnicas
de imagen: la
radiografia
solo detecta
anomalias
Oseas
avanzadas, la
gammagrafia
Osea tiene
baja

precision, la

temprano y
monitoreo  de

artritis reumatoide.

El articu

el

la

lo

recomienda el uso de

resonancia
magnética como
técnica principal

para la evaluacion de

enfermedades

articulares, debido a

su capacidad para

detectar

cambios

tempranos en la AR.

https://doi.org/1

0.5312/wjo.v8.i9
660
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9.

Resonancia
magnética y

ecografiaen

Current
Opinio
n in

Rheum

Ashish  J.
Mathew 1,
Debashish

Danda,

2016

Reino

Unido

Radiologia

Finalmente, la
resonancia

magnética (RM)
es una de las
técnicas mas
avanzadas, ya
que permite
detectar cambios
tempranos en el
cartilago y otros
tejidos  blandos
sin exposicion a

radiacion.

El articulo
resalta el uso de
tecnologias

avanzadas para

Destacan que el
uso combinado de

ecografia Doppler

deteccion

temprana de
cambios

patolégicos que
no son visibles
en otras
modalidades de

imagen.

La integracion
de tecnologias
de imagen

avanzadas como

ecografia

depende  del
operador y no
muestra

articulaciones
profundas, y
la tomografia

computarizad

a usa
radiacién. La
resonancia
magnética,
aunque  (til,
requiere

equipamiento
especializado
y no siempre
esta

disponible.

El
seguimiento a
corto plazo,

que no

La literatura reciente
demuestra una
validez y utilidad

mejoradas tanto de la

https://doi.org/1
0.1097/BOR.00

0000000000028

2
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la artritis

reumatoide

atology
PubMe

d

Philip G.

Conaghan

mejorar el
diagnéstico y
seguimiento de
la artritis
reumatoide.

Destacael uso de

ecografia
Doppler de
potencia y
resonancia

magnética para
detectar
inflamacién
temprana y
evaluar el dafio
articular.
También
menciona la
ecografia
musculoesquelét
ica para
monitorear  la
enfermedad vy
ajustar el

tratamiento.

resonancia

magnética (MRI) y
ecografia

musculoesquelétic
a (MSUS) mejora
significativamente
la deteccion
temprana de la
artritis reumatoide
y la evaluacion del

dafio articular

la ecografia
Doppler, la MRI
y la ecografia
musculoesquelé
tica en la
practica clinica
estd mejorando
la  capacidad
para
diagnosticar,
evaluar el dafio
y predecir la
evolucion de la
artritis

reumatoide.

permite

evaluar la
progresion  a
largo plazo; y
la falta de

estandarizacio

n en los
métodos  de
evaluacion.

resonancia
magnética como de
la ecografia en el
diagnéstico,
pronostico y
seguimiento de la

artritis reumatoide.
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10.

Diagnostico
y
diagnéstico
diferencial
de la artritis

reumatoide

Reimpr
esion
oficial
de
UpToD

ate

Dr.

Dr.

Joshua
Baker,
James
O'Dell

Philip

2024

Estados

Unidos

Radiologia

El articulo
describe los
procedimientos
utilizados para el
diagnéstico y
seguimiento de
la artritis

reumatoide (AR)

mediante
técnicas de
imagen. Se
destacan

principalmente
la resonancia
magnética (RM)

y la ecografia.

Un diagnéstico
temprano 'y un
tratamiento
adecuado son
fundamentales
para controlar la
AR 'y  evitar

consecuencias

graves.

En resumen, la
artritis
reumatoide  es
una enfermedad
cronica que
puede provocar
serias
consecuencias si
no se maneja
adecuadamente.
El diagnostico
precoz y el
tratamiento
oportuno  son
claves para
evitar el dafio
irreversible y
mejorar la

calidad de vida

de los pacientes.

Aunque  se
discute el
impacto de la
AR en

pacientes con
enfermedad
avanzada vy
mal
controlada, la
investigacion
podria no
haber incluido
un  enfoque
suficientemen
te detallado en
los pacientes
con AR en
etapas  mas
tempranas. A

investigacion

podria no
haber
abordado los
aspectos
econémicos

Definir mejor los
métodos de
diagnéstico
temprano para
facilitar la
intervencion.

Incluir més estudios
sobre pacientes en
etapas tempranas de
la AR. Comparar la

efectividad de los

diferentes

tratamientos. Se
sugiere  continuar
investigando la

comparacion entre la
ultrasonografia y la
resonancia

magnética en el
diagnéstico y
seguimiento de la
tenosinovitis en la
artritis  reumatoide.
Ademas, se

recomienda evaluar

https://www.upt

odate.com/conte
nts/diagnosis-
and-differential-
diagnosis-of-
rheumatoid-

arthritis/print
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11.

Tenosinovit
is en artritis
reumatoide
a,
evaluacion
por
ultrasonido
y
resonancia

magnética

Revista
Argenti
na de
Reumat

ologia

Eliana
Rebeca
Serrano,
Silvia
Beatriz
Papasidero,
Cristina
Hernéandez
-Diaz,
Lucio
Ventura-

Rios.

2022

Argentina

Reumatolo
gia,
Diagnéstico
por
Imégenes,
Medicina

Clinica

- Ultrasonografia
(Us)
-Resonancia
Magnética (RM)
- Evaluacién de
tenosinovitis en
pacientes  con
artritis
reumatoide
utilizando
escalas
especificas para
cada técnica de

imagen.

La ultrasonografia
(Us) y la
resonancia
magnética  (RM)

son herramientas

efectivas para
detectar la
inflamacién y

valorar el estado de
los tendones y las
articulaciones en
pacientes con
artritis reumatoide
(AR). El US es atil
para detecta
tenosinovitis  de

manera temprana,

incluso en fases

La
ultrasonografia
y la resonancia
magnética
mejoran el
manejo clinico
de la artritis
reumatoide,
permitiendo una
deteccion
precoz de la
tenosinovitis 'y
proporcionando
informacion
clave para la
monitorizacion
y  tratamiento

oportuno de la

del

tratamiento de
la AR, como
la costo-

efectividad

Aunque las
técnicas  de
imagen como
laUSylaRM
son efectivas,
la

implementaci

6n de estas en

la  préctica
clinica aun no
es universal.

Ademés, Ila
interpretacion
precisa de las
imagenes
requiere
personal

altamente

la utilidad de estas
herramientas en la
prediccion del dafio
estructural antes de
que sea visible en
radiografias
tradicionales.

Se sugiere continuar
investigando la
comparacion entre la
ultrasonografia y la
resonancia
magnética en el
diagnostico y
seguimiento de la
tenosinovitis en la
artritis  reumatoide.
Ademas, se
recomienda evaluar
la utilidad de estas
herramientas en la
prediccion del dafio
estructural antes de

que sea visible en

https://www.scie
lo.org.ar/scielo.p
hp?pid=S2362-

3675202200020
0106&script=sci

arttext&ting=e

n
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12.

Acercamien
to tedrico al
uso de la
imagenolog
ia en el
diagnéstico
temprano

de la artritis

reumatoide

Medice

ntro

Electro

nica

Madyaret 2023 Cuba
Aguila
Carbelo,
Carlos
Jorge
Hidalgo
Mesa,
lvonne
Cepero
Rodriguez,
Emilia

Antonia

Reumatolo
gia, con
enfoque en
el
diagnéstico
temprano
de la artritis
reumatoide
mediante
técnicas de
imagenolog

fa.

-Ecografia:
utilizada para la
exploracién
multiplanar 'y
dindmica en
tiempo real de
las
articulaciones
afectadas por la
artritis
reumatoide. Uso

de Doppler para

preclinicas,

mientras que la
RM  proporciona
una visualizacion
més detallada de
las estructuras
6seas y blandas,

identificando

inflamacion
subclinica y
prediciendo la

progresion del
dafio estructural.

- La ecografia es
mas sensible que la
exploracion clinica
para estudiar la
enfermedad
musculo-
esquelética,
permitiendo un
diagnéstico  mas
exacto gracias a su

capacidad

enfermedad.
Ambas técnicas
son
fundamentales
para optimizar
el seguimiento y
la evaluacién de
la respuesta al
tratamiento  en
los  pacientes

con AR.

La ecografia es
clave para el
diagnostico
temprano de la
artritis
reumatoide,
especialmente
en etapas
iniciales, y es
una técnica mas

accesible en

comparacion

capacitado, lo
que puede ser
una limitacion
en ciertos
contextos.

También, la
RM puede ser

costosa y de

acceso
limitado.
-Falta de
estudios
locales en
Villa Clara, lo

que  genera
una brecha en
el uso
adecuado de
las técnicas de
imagenologia

en el

radiografias

tradicionales.

- Evaluar el impacto
de la ecografia como
herramienta

diagnostica en la
atencién primaria y
su accesibilidad
dentro del sistema de

salud cubano.

- Investigar mas
sobre el uso
combinado de

técnicas de imagen

http://scielo.sld.
cu/scielo.php?sc
ript=sci_arttext
&pid=51029-
3043202300010

0023
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Botello
Ramirez,
Elio
Llerena

Rodriguez

evaluar la
perfusion
sinovial y nivel
de inflamacion.
-Resonancia
Magnética:
Aplicacién en la
prediccion  del
pronéstico y en
la  evaluacién
temprana de la
enfermedad.
-Radiografia:
Tradicionalment
e utilizada, pero
con menor
eficacia frente a
otras  técnicas

mas avanzadas

como la
ecografia y
resonancia
magnética.

multiplanar y
dinamica.
- La técnica

Doppler es dtil en
el seguimiento de
pacientes,
permitiendo
evaluar el nivel de
inflamacion y
perfusién sinovial.
- La resonancia
magnética ofrece
ventajas, como
prediccion del
pronéstico,  pero
tiene limitaciones
en cuanto a la
duracién y costos,
lo que puede
limitar su

accesibilidad.

con la
resonancia
magnética.

- La resonancia
magnética y la
ecografia  son
herramientas
fundamentales
para evaluar la
progresion de la
enfermedad vy
para el
seguimiento de
la actividad
inflamatoria en

pacientes  con

artritis
reumatoide.
- No existen

estudios previos
en la provincia
de Villa Clara
que utilicen
estas técnicas de

imagenologia de

diagnostico

temprano.

Accesibilidad
y costo de la
resonancia

magnética,

que limita su
uso rutinario
en la atencién

primaria.

para mejorar la
precision
diagnostica en
pacientes con artritis
reumatoide

temprana.
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13.

Hallazgos
ultrasonogr
aficos en
articulacion
es de
mufiecas y
manos de
pacientes
con

sospecha
clinica de
artritis

reumatoide
en fase

temprana

Boletin
Médico
de

Postgra

do

Lépez, |,
Guasamuc
aro, M., &

Nufez, C.

2021

El Salvador

Reumatolo
gia,
Imagenolog

fa

Ultrasonografia

de mufiecas y
manos en
pacientes  con
sospecha clinica
de artritis
reumatoide en

fase temprana.

Los hallazgos

ultrasonograficos

mas comunes
fueron derrame
sinovial (54,7%),

engrosamiento
sinovial (28,5%),
tenosinovitis en el
grupo extensor
(28,5%), erosiones
6seas (11,1%) vy
tenosinovitis  en
flexores  (9,5%).
Las articulaciones
radiocarpianas

fueron las mas

afectadas.

forma integral
en el
diagnostico

temprano de la
artritis
reumatoide

La
ultrasonografia
es una
herramienta
complementaria
valiosa para el
diagnostico 'y
seguimiento de
la artritis
reumatoide en
su fase
temprana.  Se
sugiere
fomentar su uso
para evitar
gastos
innecesarios 'y

retrasos en el

No se
especifican

limitaciones

importantes,

aunque la
muestra  es
pequefia (21
pacientes), lo
que puede
influir en la
generalizacid
n de los

resultados.

Se recomienda
promover el uso de
la ultrasonografia en
el diagnostico
temprano de la
artritis  reumatoide,
realizando estudios
con muestras mas
grandes para
confirmar estos
hallazgos y evaluar
su eficacia en

diferentes etapas de

la enfermedad.

https://docs.bvsa

lud.org/biblioref
[2021/02/11478

72/lopez-et-

al.pdf
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inicio del

tratamiento.

Espectro Seram, Gonzélez- 2021 Espafa Reumatolo  Radiografia El estudio detalla Las El estudio no = Se recomienda = https://piper.esp
radiolégico | Congre = Cardenas, gia, simple y el espectro de las = manifestaciones = menciona continuar acio-
de las = so E., Radiologia, = Tomografia alteraciones toracicas de la = explicitament = investigando la  seram.com/inde
manifestaci = Nacion = Fernandez- Neumologi =~ Computarizada radiolégicas AR son e relacion entre las | x.php/seram/arti
ones al Garcia, J., a Multidetector asociadas a las @ frecuentes, limitaciones, alteraciones cle/view/4159/2
toracicas de = SERA Quintana (TCMD) para el =~ manifestaciones diversas y = pero se  pulmonares y las 625
la artritis M | Checa, V., analisis de las @ toracicas de la AR, = pueden ser = destaca la  manifestaciones
reumatoide | Térax y = Hernandez manifestaciones | tanto en  graves.LaTCes complejidad articulares, asi como
Cardio Muniz, S., toracicas de la = radiografia simple una herramienta = de los profundizar en el
Olmedilla artritis como en TCMD. esencial para @ escenarios papel del
Arregui, P. reumatoide También se = diagnosticar y clinicos que | microbioma
(AR). identificaron valorar la | requieren un  pulmonar en el dafio
anomalias extension de | enfoque pulmonar precoz en
pulmonares  que | estas multidisciplin  la AR.
pueden preceder a = alteraciones. ario.
la afectacion = Las pruebas
articular, radiolégicas
destacando la  pueden mostrar

importancia de la = cambios

TC para la  subclinicos 'y
deteccion complicaciones
temprana. secundarias  al

tratamiento.
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15.

Protocolo
de
resonancia
magnética
de  manos
en
diagnéstico
precoz de
artritis
reumatoide:
¢por  qué?
¢cémo?

;para qué?

Revista

Médica

de

Chile

Cikutovic, = 2020 Chile Radiologia,
P., Reumatolo
Contreras, gia

o,

Burdiles,

A., Llanos,

C.,Diaz, G.

Resonancia

magnética (RM)

para
diagnéstico
precoz de
artritis
reumatoide
manos
mufiecas,
utilizando
protocolo
especifico

evaluacion.

el

la

en

un

de

La RM se establece
como la mejor
modalidad no
invasiva para la
evaluacion de la
artritis reumatoide,
permitiendo

detectar  lesiones
inflamatorias
precoces como
edema 6seo-
osteitis y sinovitis,

no detectables por

Ademés, la
deteccion de
alteraciones
pulmonares
puede ayudar en
el  diagndstico
temprano de la
enfermedad,
incluso antes de
la aparicion de
sintomas
articulares.

La RM es
esencial para el
diagnéstico
precoz de la
artritis
reumatoide,
especialmente
en fases
tempranas, ya
que puede
identificar
lesiones

inflamatorias no

El estudio no
menciona
explicitament
e
limitaciones,
pero subraya
la necesidad
de un enfoque
colaborativo
entre clinicos
y radi6logos
para asegurar

un

Se recomienda
realizar més estudios
y ensayos clinicos
para confirmar la
eficacia de la
resonancia
magnética como
herramienta

complementaria en
el seguimiento y
tratamiento de la
artritis  reumatoide,

especialmente  en

https://www.scie
lo.cl/scielo.php?
script=sci_arttex
t&pid=S0034-

9887202000090

1315
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16.

Prevalencia
de artritis
reumatoide
de  mano
mediante
radiografia

simple, en

Faculta

d de

Ciencia

S

Médica

S,

Univers

Maria José = 2023 Ecuador
Proafio

Teréan

Radiologia

Radiografia
simple de mano
-Anélisis
descriptivo,
observacional y
de corte

transversal

otras modalidades.
También permite
el seguimiento de
la progresion de la
enfermedad, la
monitorizacion de
la respuesta al
tratamiento 'y la
deteccion de
complicaciones

asociadas, como la
necrosis avascular
relacionada con el
uso prolongado de

corticoides.

La prevalencia
general de artritis
reumatoide en la
muestra fue del
354% (17 de 48

pacientes).

detectables con
otras técnicas.
Un  protocolo

adecuado de

RM es
fundamental
para una
evaluacion

temprana y un

manejo efectivo

de la
enfermedad,
ayudando a

prevenir el dafio

articular y
mejorar los
resultados
clinicos.

El diagnostico

precoz mediante

radiografia
simple es
esencial  para
detectar la
artritis

diagnostico
temprano y un
tratamiento

adecuado.

- El estudio se
realiz6 en un
solo  centro
radiolégico,

lo que podria

limitar la

generalizacié

estrategias de
tratamiento “treat to

target" (T2T).

- Ampliar el estudio
a un ndmero mayor

de pacientes vy

centros de
diagnostico.
- Estudiar la

correlacion entre los

https://www.dsp

ace.uce.edu.ec/b
itstreams/d2c2ed
00-3e4c-4bec-
8fab-
10116b60b555/d

ownload
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17.

pacientes de
50 a 70 afios
en
Radidlogos
Asociados
de la ciudad
de Quito en
el periodo
de octubre a
diciembre

del 2021.

Resultados
clinico-
imagenolég
icos en
pacientes

con artritis

idad

Central

del

Ecuado

Revista

Habane

ra de

Ciencia

S

Médica

Madyaret 2024 Cuba
Aguila-

Carbelo,

Carlos

Hidalgo

Mesa,

Enrique

Reumatolo
gia,
Radiologia,
Imagenolog

fa

-Examen de
informes

radiolégicos de

pacientes entre
50 y 70 afios de
edad

-Estudio

descriptivo y
transversal.

- Ultrasonido en
modo B para

evaluar

- De los 17 casos,
15 fueron
hallazgos
tempranos y 1
tardio.

- El 88,23% de los
pacientes con AR
presentaron
deformidades en
las manos.

- La enfermedad
fue mas comdn en
mujeres (64,70%)
y en el grupo de
61-65 afios

(35,29%).

- El 75% de los
pacientes eran
mujeres, con
mayor prevalencia

en el grupo de 41-

50 afios.

reumatoide en
sus  primeras
etapas.

- La radiografia
simple juega un
papel crucial en
la identificacion
de deformidades
articulares
asociadas a la

AR.

- Laecografiaen
modo B mostro
beneficios
significativos
para la
valoracion de la

artritis

n de los
resultados a
otras  &reas
geograficas o
contextos
clinicos.

- La muestra
fue
relativamente
pequefia (48
pacientes), lo
que  podria
afectar la
representativi
dad de los
resultados a
nivel
nacional.

- El tamafio de
la muestra fue
relativamente
pequefio (24
pacientes).
-No se

compararon

hallazgos

radiologicos 'y el
tratamiento de la
artritis ~ reumatoide

en fases tempranas

para  evaluar
impacto  en
prevencion

deformidades

discapacidades.

su

la

de

y

- Realizar estudios

con una muestra mas

amplia y

seguimiento

un

longitudinal de los

pacientes

para

https://dialnet.un
irioja.es/descarg

a/articulo/97898

08.pdf
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reumatoide

temprana.

Martinez
Gonzélez,
Claudia
Rodriguez
Gonzélez,
Idonis
Medina
Estrada,
Elaine
Teresa
Gutiérrez

Pérez

erosiones 0seas
y sinovitis.

- Uso de laescala
de grises vy
Doppler  color
para evaluar
sinovitis.

- Evaluacién de
la actividad
clinica mediante
el indice DAS

28.

- El 54.2% de los
pacientes presento
erosiones  Gseas
detectadas por
ultrasonido,
predominando en
aquellos con 10-12
meses de
evolucion de la
enfermedad.

- El 62.5% de los
pacientes  mostro
alta actividad
clinica segin el
DAS 28, con
predominio de
erosiones
pequefias.

- En los pacientes

con factor
reumatoide
aumentado, el

72.7%  present6
erosiones pequefias

en ultrasonido.

reumatoide
temprana,
destacéndose la
deteccién de
sinovitis y
erosiones dseas.
- La presencia
de erosiones
Gseas se asocid
significativame
nte con un factor
reumatoideo
elevado y
predominé en
pacientes  con
10-12 meses de
evolucién de la
enfermedad.

- La sinovitis
Doppler  color
fue menos
relevante en la
evaluacién
clinica de los

pacientes, al

los resultados
con otras
técnicas  de
imagen, como
la resonancia
magnéticao la
radiografia
convencional
de manera
extensa.

- El
seguimiento
longitudinal
de los
pacientes no
fue
considerado

en el estudio.

evaluar la progresion
de la enfermedad.

- Investigar méas a
fondo el uso del
Doppler color y la
ecografia en la
monitorizacién de la
actividad clinica de
la artritis

reumatoide.
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18.

Recomenda
ciones para
el uso de la
ecografia y
la
resonancia
magnética

en pacientes

Reumat
ologia

Clinica

Moller, 1.,
Lozano, E.,
Uson, J.,
Acebes, C.,
Andreu, J.
L., Batlle,
E., Bueno,

A,

Collado, P.,

2018

Espafa

Reumatolo
gia,
Radiologia,
Imagenolog

fa

Ecografia (US) y
Resonancia
Magnética (RM)
en pacientes con
artritis
reumatoide para
la deteccion de
actividad y dafio

estructural, asi

- Lasinovitis grado
I, detectada por
ultrasonido en
modo escala de
grises, se observo
en 22 pacientes
(91.7%), de los
cuales el 94.4%
eran mujeres.

- La sinovitis
detectada por
Doppler color se
evidenci6 en el
27.8% de las
pacientes
femeninas.

Se emitieron 20
recomendaciones
que cubren la
validez de la
ecografia 'y la
resonancia

magnética para:

igual que la
radiografia

convencional.

Las
recomendacione
s proporcionan
una guia til
para el uso de
ecografia y
resonancia
magnética en el

manejo de

Las
limitaciones
no se detallan

explicitament

e, pero el
estudio se
basa en
CoNsensos

entre un grupo

Se sugiere realizar
mas investigaciones
para seguir
validando el uso de
la  ecografia vy
resonancia

magnética en
distintas fases de la

artritis  reumatoide,

https://www.reu
matologiaclinica

.org/es-

recomendacione
s-el-uso-
ecografia-
resonancia-

articulo-
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19.

con artritis

reumatoide

Ultrasonido

en Artritis

Reumatoide

Revista

Electrd

nica de

Portales

Médico

Fernandez-
Gallardo, J.
M.,
Gonzélez,
C., Jiménez
Palope, M.,
Lisbon, M.
P.,
Macarron,
P., Maymo,
J., Narvéez,
J. A,
Navarro-
Compéno,
V., Sanze,
J., Rosario,
M. P.,
Vicente, E.,
Naredo, E.
-José
David
Chaves
Rojas
(Autor

principal)

2024

- No se
especifica

directament

e, pero es
publicado
en una

- Medicina,
especificam
ente
Reumatolo
gia,

Radiologia

como para la

monitorizacion y

evaluacion de la
enfermedad.
-Ultrasonido
(US): Utilizado
para la
deteccion,

diagnostico y

monitoreo de la

-Deteccion de
actividad y dafio
estructural

- Utilidad en la
monitorizacion de
pacientes en
tratamiento

- Uso de la
ecografia ~ como
guia para

infiltraciones 0

biopsias.
- El ultrasonido
muestra alta

sensibilidad  para
detectar cambios
inflamatorios y

estructurales en las

pacientes  con
artritis
reumatoide,
facilitando la
evaluacion vy el
seguimiento de

la enfermedad.

- El ultrasonido
es una
herramienta (util
para
complementar

la  evaluacién

de expertos y
no en pruebas
experimentale

s directas

- La falta de
protocolos

estandarizado
s que
dificultan Ila

comparacion

evaluando su
utilidad  en la
prediccion  de la
progresion y en la
respuesta al

tratamiento.

- Se  requieren
estudios

longitudinales  que
evallen el impacto a

largo plazo de la

evaluacion

$1699258X1630

1061

https://www.revi
sta-
portalesmedicos.
com/revista-

medica/ultrasoni

86
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-Carolina
Barrantes

Vargas

revista
electronica,
por lo que
los autores
podrian
estar
vinculados
a algun pais
de  habla

hispana.

y

Ultrasonogr

afia.

artritis
reumatoide,
especialmente en
fases tempranas
y en la
evaluacion  de
sinovitis,
erosiones 0seas,
tenosinovitis 'y
dafio en

cartilago.

articulaciones 'y
tendones,
ayudando a
diagnosticar la AR
en etapas
tempranas.

- Permite detectar
sinovitis
subclinica, erosion
6sea, dafio del
cartilago y
angiogénesis.

- Es dtil en el
diagnostico,
seguimiento de la
progresion de la
enfermedad y
monitoreo de la
respuesta al
tratamiento.

- La sensibilidad
del ultrasonido es
superior a la
radiografia

convencional en

clinica en la
artritis
reumatoide, con
especial
relevancia  en
fases tempranas
y subclinicas.

- A pesar de ser
operador
dependiente y la
falta de
protocolos
estandarizados,
su alta
sensibilidad y
bajo costo lo
convierten  en
una opcion
valiosa en el
diagnéstico y
seguimiento de
la AR.

- Se requieren
méas  estudios

para establecer

y
replicabilidad
de los
resultados

entre estudios
-No hay
suficiente
evidencia
para
determinar  si
la
monitorizacié
n ecogréafica
influye
significativam
ente en la
progresion de

la enfermedad

0 en la
remision
clinica a largo
plazo.

ecografica rutinaria
en el tratamiento de
la AR.
- Es  necesario
desarrollar

protocolos

estandarizados para
mejorar la precision
y replicabilidad del
ultrasonido en el
diagnéstico y

monitoreo de la AR.

do-en-artritis-

reumatoide/
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20.

Validacién
de la
ecografia
musculoesq
uelética en
la
evaluacion
de
diferentes
aspectos de
la artritis

reumatoide

Univers
idad

Complu
tense de

Madrid

lustina

Janta

2023

Espafia

Medicina
Reumatold
gica,
Radiologia,
Diagnostico

por imagen

-Ecografia
musculoesquelét
ica en modo By
Doppler.

- Evaluacion de
sinovitis y

tenosinovitis

mediante
ecografia.
- Se utilizaron
diferentes
indices de

evaluacion  de

etapas tempranas,

pero menos precisa

que la RM.

- 15 pacientes
(31.9%)
cumplieron el
criterio de
remision
mantenida  segln
DAS28.

-32 pacientes
(68.1%) tuvieron

remision inestable
(DAS28 > 2.6 sin
cambios en el

tratamiento).

Su uso rutinario
en el entorno
clinico, y para
determinar si la

titulacion  del

tratamiento

basada en
ultrasonido
mejora los
desenlaces

clinicos a largo
plazo.

- La ecografia
musculoesquelé

tica ha mostrado

utilidad para
evaluar la
sinovitis y

tenosinovitis en

pacientes  con

artritis
reumatoide,
incluso en
aquellos en

remision clinica.

-Falta de
estandarizacio
n de las
articulaciones
evaluadas en
la  ecografia
para predecir
los resultados
clinicos  de
forma  mas
precisa.

- El estudio no

consideré la

- Ampliar el ndmero
de articulaciones y
tendones evaluados
en los estudios
ecograficos para
mejorar la precision
en la prediccion del

desenlace clinico.

- Evaluar la
tenosinovitis de
manera mas

exhaustiva, ya que es

un componente

https://docta.uc

m.es/rest/api/cor

e/bitstreams/0b4

3e3f4-fffc-46b5-

8a60-
556¢f2d1245c/c

ontent)
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Artritis
reumatoide
- qué
muestran la
resonancia
magnética y

la ecografia

sinovitis (modo
B y Doppler) y
de
**tenosinovitis*
* (modo B y
Doppler).
-Evaluacion
longitudinal de

44 articulaciones

y 20
tendones/compa
rtimentos
tendinosos.
-Célculo de

indices globales
de sinovitis
Resonancia
magnética,

ecografia

- No se
encontraron

diferencias

significativas en la
presencia de
sinovitis y
tenosinovitis entre
los pacientes en
remisiéon y la no
remision, tanto en
modo B como

Doppler, a los 6

meses de
seguimiento.

Se detallan
hallazgos
relevantes de

imagenes para
diagnostico

temprano

- La presencia
de sinovitis
subclinica

(especialmente
con sefial
Doppler) podria
tener un valor
predictivo en la
progresion

radiolégica y la
recaida de la
enfermedad, a
pesar de una
remision clinica

aparente.

La resonancia y
la ecografia son
herramientas
clave para el
diagnostico

temprano

evaluacion de
la
tenosinovitis
en otros
tendones, lo
que  podria
haber
aportado una
vision  mas
completade la
inflamacién
en la artritis

reumatoide.

No

especificadas

importante en la
inflamacién articular
de la AR.

- Realizar estudios
con mayor ndmero
de pacientes para
validar los indices
ecograficos

reducidos de
sinovitis y

tenosinovitis.

Ampliar la
investigacion sobre
la evolucion de la

enfermedad

https://smiba.org

.ar/curso_medic
0_especialista/le
cturas_2022/Art
ritis%20reumato
ide%20-

%20Que%20mu

estra%201a%20

RMI1%20y%20la
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22.

23.

24.

Ultrasonogr
afia en
artritis
reumatoide

a

Acercamien
to tedrico al
uso de la
imagenolog
ia en el
diagnéstico
temprano

de la artritis
reumatoide
Imaging in

RA

Rev

Arg

Reumat

ol.

Medice

ntro

Electré

nica

NRAS

Tomas
Cazenave,

N. Z.

AGUILA
CARBEL

O, M.e.

National,

R.A.

2015 Argentina Medicina
2023 No Medicina
especificad

0
2025 UK Medicina

Ultrasonografia

Técnicas

imagenologia

Imagenologia

avanzada

de

Se describen las
aplicaciones de la
ultrasonografia en
la evaluacion de

artritis

Resalta la
importancia de un
diagndstico precoz
mediante

imagenologia

Imagenologia
avanzada en el
diagnéstico de

artritis reumatoide

La
ultrasonografia
es una
herramienta atil
para la
evaluacion
clinica

El diagnoéstico
temprano
mejora el
manejo de la

artritis

La
imagenologia es
crucial para el
manejo

temprano

Limitada a la
revision  de
técnicas

No

especificadas

No

especificadas

Futuras

investigaciones

sobre la precision
diagnostica
Investigar en

profundidad los
enfoques

multidisciplinarios

Expandir las
opciones de
diagnéstico en

etapas tempranas

%20ecograf%C

3%ADa.pdf.

https://revistasar

.org.ar/revistas/2

015/n2/5actualiz

acion.pdf.

file:///C:/Users/
Cafe%20Nowa/
Downloads/513
1-27343-1-

PB.pdf.

https://nras.org.u

kles/resource/im

aging-in-ra/.
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Hallazgos
radiografic
0S en manos
y pies de
pacientes
con
diagnéstico
de artritis

reumatoide

Técnicas de
Imagenolog
ia en la
Deteccion
de la
Artritis

Reumatoide

Univers
idad
Alas

Peruana

Centro
ortopéd
ico
Panamé

Clinic

Radiografias  de
manos y pies en

pacientes con AR

Descripcion de
métodos de
diagnostico  para

AR

Se identificaron = Limitada a un

patrones hospital
radiogréficos especifico
clave

La combinacién = No

de técnicas = especificadas
mejora la
precision

diagnéstica

Ampliar el estudio a

una poblacién mas

Investigar méas sobre

la accesibilidad de

https://repositori

o0.uap.edu.pe/bits

tream/handle/20.
500.12990/2731/
Tesis_Radiograf
%C3%ADa_Re
umatolog%C3%
ADa.pdf?sequen
ce=1&isAllowe
d=y
https://www.orto
pediapanamaclin
ic.com/ortopeda
s-especialistas-
en-
articulaciones/ar
reumatoide/#ele
mentor-

toc__heading-

anchor-Y.
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27.

28.

29.

Herramient
as
avanzadas
de
evaluacion
de la artritis
captacion
de
imégenes
hiperespect
rales
Protocolo
de
resonancia
magnética
de  manos
en
diagnéstico
precoz de
artritis
reumatoide
Resultados
clinico-
imagenolég

icos en

Europe
an
Commi

ssion

Rev
Med

Chile

PubMe

Europea,

C.C.

Cikutovic,

p.C.

Carbelo,

2025 No Medicina
especificad

0

2020 Chile Medicina

2024 No Medicina
especificad

0

Imégenes

hiperespectrales

Resonancia

magnética

Ecografia,
resonancia

magnética

Nuevas
herramientas para
la evaluacion de la

artritis

Protocolo para
diagnostico precoz
mediante

resonancia

magnética

Resultados
imagenoldgicos

que apoyan el

Las imégenes
hiperespectrales
ofrecen una
evaluacién

precisa

La resonancia
magnética  es
efectiva en
etapas

tempranas

Los hallazgos
clinicos y de
imagen

favorecen el

No

especificadas

Limitada a
diagnostico

de manos

No

especificadas

Ampliar el uso de
imagenes
hiperespectrales en

diversas fases de la

enfermedad
Ampliar la
aplicacion del

protocolo a otras

articulaciones

Investigar la
evolucion de los

hallazgos en

https://cordis.eur

opa.eu/article/id/
198612-

advanced-

screening-tools-

for-arthritis/eS.

https://www.scie

lo.cl/pdf/rme/vl
48n9/0717-

6163-rmc-148-

09-1315.pdf.

file:///C:/Users/
Cafe%20Nowa/

Downloads/513
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about:blank

pacientes
con artritis
reumatoide

temprana

Recomenda
ciones para
el uso de la
ecografia y
la
resonancia
magnética
en pacientes
con artritis

reumatoide

Gonzélez,

E. M.,
Gonzélez,
C. R.,
Estrada, .
M., &
Pérez, E. T.
G.

Moller, 1.

diagnostico

temprano

Se brindan pautas
para el uso
adecuado de
técnicas

diagnosticas

diagnostico

precoz

La ecografia y
resonancia
magnética son
fundamentales
para un
diagnostico

preciso

pacientes a largo

plazo

Profundizar en la
comparacion de
estas técnicas con

otras

1-27343-1-

PB.pdf

https://www.scie
ncedirect.com/sc
ience/article/abs/

Pii/S1699258X1
6301061.
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Anexo 6. Aportes de cada articulo a cada objetivo especifico

OBJETIVO 1. Describir

OBJETIVO 2. Identificar las

OBJETIVO 3. Evaluar

OBJETIVO 4. Diseiar

las técnicas de imagen | recomendaciones mas | las ventajas y | material educativo
utilizadas en la | recientes sobre el uso de | limitaciones de cada | segiun resultados
actualidad para | técnicas de imagen en el | técnica de imagen para | obtenidos para
NO Titulo del articulo/ diagnosticar la artritis | diagnéstico y seguimiento de | proponer un enfoque | fortalecer competencias
documento reumatoide segin la | la enfermedad dentro del | optimizado en la | en estudiantes de
literatura cientifica | periodo mencionado. practica clinica para | licenciatura de
publicada entre 2015 y diagnéstico de artritis | radiologia e imagenes
2024. reumatoide diagnosticas
1. Métodos diagnésticos en la
deteccion  temprana de | X X X X
Artritis Reumatoide
2. Artritis reumatoide de la
cabeza a los pies. Hallazgos | X X
radiol6gicos comunes.
3. Pruebas de diagnostico por
imagen para la artritis | X X X X
reumatoide
4. Artritis reumatoide: ;qué
muestran la  resonancia | X X X X
magnética y la ecografia?
5. Ultrasonografia en artritis
reumatoidea" explora el uso
de la ultrasonografia (US) X X X
como herramienta
diagnéstica en la artritis
reumatoidea (AR).
6. Actualizacion  sobre la
resonancia magnetica y I_a X X X
ecografia en la artritis
reumatoide.
7. El papel_dg Ialmage_nologla X X X X
en la artritis reumatoide
8. Aplicaciones clinicas de
técnicas avanzz,id_as de X X X
resonancia magnetica para
la evaluacion de la artritis.
9. Resonancia magnética y
ecografia en la artritis | X X X X
reumatoide
10. Diagnostico 'y diagnodstico
diferencial de la artritis | X X

reumatoide
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11.

Tenosinovitis en  artritis
reumatoidea, evaluacion por
ultrasonido y resonancia
magnética

12.

Acercamiento teorico al uso
de la imagenologia en el
diagndstico temprano de la
artritis reumatoide

13.

Hallazgos ultrasonogréficos
en articulaciones de
mufiecas y manos de
pacientes con  sospecha
clinica de artritis reumatoide
en fase temprana

14.

Espectro radiol6gico de las
manifestaciones toracicas de
la artritis reumatoide

15.

Protocolo de resonancia
magnética de manos en
diagnéstico  precoz  de
artritis  reumatoide:  ¢por
qué? ;,como? ;para qué?

16.

Prevalencia de artritis
reumatoide de mano
mediante radiografia simple,
en pacientes de 50 a 70 afios
en Radi6logos Asociados de
la ciudad de Quito en el
periodo de octubre a
diciembre del 2021.

17.

Resultados clinico-
imagenolégicos en
pacientes  con artritis
reumatoide temprana.

18.

Recomendaciones para el
uso de la ecografia y la
resonancia magnética en
pacientes  con artritis
reumatoide

19.

Ultrasonido en  Artritis
Reumatoide

20.

Validacion de la ecografia
musculoesquelética en la
evaluacion de diferentes
aspectos de la artritis
reumatoide

21.

Artritis reumatoide - qué
muestran  la  resonancia
magnética y la ecografia

22.

Ultrasonografia en artritis
reumatoidea
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23.

Acercamiento tedrico al uso
de la imagenologia en el
diagndstico temprano de la
artritis reumatoide

24.

Imaging in RA

25.

Hallazgos radiogréficos en
manos y pies de pacientes
con diagnodstico de artritis
reumatoide

26.

Técnicas de Imagenologia
en la Deteccion de la Artritis
Reumatoide

27.

Herramientas avanzadas de
evaluacion de la artritis
captacion de  iméagenes
hiperespectrales

28.

Protocolo de resonancia
magnética de manos en
diagnéstico  precoz  de
artritis reumatoide

29.

Resultados clinico-
imagenolégicos en
pacientes  con artritis
reumatoide temprana

30.

Recomendaciones para el
uso de la ecografia y la
resonancia magnética en
pacientes  con artritis
reumatoide
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Anexo 7. Carta revision profesor espafiol y Diploma

Panama, 24 de abril de 2025.

Sefiores

Comisién de Trabajo de Grado
Universidad Santander
Facultad de Ciencia de la Salud

Respetada comision:

Reciban un saludo cordial de quien suscribe esta nota, augurandoles
éxitos en sus funciones administrativas. Me permito informales que el
trabajo de grado de los estudiantes: Lianeth De Nazareth Amaya
Lawrence con cédula de identidad personal 3-747-1696, Julianys
Manuela Perifian Odom con documento de identificacion 3-741-2493,
Josiel Eduardo Ruiz Laguna con cédula de identidad personal
3-747-2161, ha sido revisada y corregida; cuyo titulo “Valorizacién por
Imagen de las Artritis Reumatoides”; por ende, se le aplicaron las
reglas de redaccién, gramatica y ortografia necesarias.

Aprovecho para despedirme atentamente,

Prof.
Roberto A. Hernandez A.
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UNIVERSIDAD DE PANAMA

LA FACULTAD DE
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zEN VIRTUD DE LA POTESTAD QUE LE CONFIEREN LA LEY'Y EL ESTATUTO UNIVERSITARIO,
HACE CONSTAR QUE
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Y EN CONSECUENCIA, SE LE CONCEDE TAL GRADO CON TODOS LOS DERECHOS,
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Escaneado con CamScanner
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Anexo 8. Material Didactico

2o\
{lt*_‘,??‘

@Universidad \
Santander

oo
Pettcnds em Gacees Ofeal of 14/917202) - Fupabiies do Pysavre

Licenclatura en Radlologfa e Indgenes Dlagndsticas

ARTRITIS
REUMATOIDE

Por imagcn
Autores:

Lianeth Amaya 3-747-1696
Julianys Perifian 3-741-2493
Josiel Ruiz 3-747-2161
Johana Gutiérrez Zehr
Juan Francisco Del Barrio

Panama, 2025
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La artritis reumatoide (AR) es una enfermedad
inflamatoria crénica autoinmune que afecta
principalmente las articulaciones sinoviales, causando:

» Destruccion progresiva del cartilago
e Erosion 6sea
» Pérdida de funcionalidad.
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Es importarte preocuparse
de la prevencion de las
deformidades

Enfermedad:
0
4 i
N e
Cronka

Dolorosa
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La artritis reumatoide es:

Una enfermedad inflamatoria crénica:

* Que afecta a la membrana sinovial delas
articulaciones diartroidales (tejidodonde
ocasiona sinovitis).

4 Inflamatoria
J Destructiva
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Epidemiodlogia Global

Prevalencia estimada:

* 0.3% -1.2% de la poblacion mundial.

« En 2019, aproximadamente 18 millones de
personas vivian con AR.

» Es 2 a 3 veces mas frecuente en mujeres que
en hombres.

» Mayor incidencia entre los 40 y 60 anos.
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Datos de Panama

La artritis reumatoide afecta a miles de panamenos, y aunque muchos reciben atencion, el acceso al

diagnostico temprano sigue siendo un reto en algunas regiones.

Datos Ouncripe
Perzonas con AR en Entre 15,000 y 30,000
Panama
Paciontes stendidos por

5 CSS anusimente Agroximadamente 3,000

Accezo d diagnostico Lmitado por | falta de reumatologos on algunas
temprano regiones

Fuente: Adopeodo de Ponamé Amérkea .(2022) y Miniszerio de Solud de Panome. (2023)
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DIAGNOSTICO POR
IMAGEN

.Por qué usar imagen?

« Complementa la evaluacion clinica

e Detecta signos tempranos de inflamacion
y erosion

e Evalua progresion y respuesta al
tratamiento

107



DIAGNOTICO POR IMAGEN

Ecografia Musculoesqueleticas
Radiografia Convencional = o

e Grado de inflamacién y el volumen de

* Método inicial y de seguimiento tejido inflamado.

* Hallazgos: « Sinovitis y erosiones tempranas

* Osteopenia yuxtaarticular Resonancis Masnétics

e Erosiones dseas

» Técnica massensible
e Pérdida del espacio articular
* Deteccién temprana

* Subluxaciones y deformidade e Costo y disponibilidad limitan su uso

e rutinario

NO SIEMPRE SERA NECESARIO REALIZARLAS TODAS PARA LLEGAR AL DIAGNOSTICO FINAL
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Hinchazén de tejidos Densidad 6sea
blandos Estrechamiento del espacio

articular

Erosion 6sea
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VENTAJAS Y DESVENTAJAS

o Accesiie, rapida y econdmica.

4 sonsdil nas.
RADIOGRAFIA (RX) o Detecta  dafio  estructural  cromico e e e ey Y
o No visudlza sinovitis ni tejidos blandos.

(erosiones, estrechamiento articulan

.
I

= e Alta sensbilidsd  para  sinowiis, * Dependiente del operador. .
ECOGRAFIA (US) LENOTINOVITIS y ErOTIONes. * Deficil estandarzacion.
® Evaluacion ainamica en tiempo real. e UmEkada penctracién en articulaciones
* No Invasiva, 2in radiscion. profundas.

-
> o Ala sensibiicad para sinovitis y edema S y menor dupenibidad
) RESONANCIA MAGNETICA (RM) e Tiempo ce 3dquisicién Lar]
- ( ® VEL3k2a tepdos blandos y estructuras . s 80
X o profunda Contraindicada en JigUNos Pacientes con
N b o Ul para diagndstico peecoz drpozthot metalicos.
e~ = e
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Mano Artritis
normal recumatoide

Desgaste
del hueso
—

Desplazamientd
del hueso

Fuente: hitps//www.cigna.com/es-us/knowledge-cendedhw/radiografa-de-artribis-reumatoide-en-las-manos-zmG061
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CONCLUSION

‘% La valoracién por imagen en la artritis reumatoide representa una

herramienta esencial en el diagndstico, seguimiento y toma de decisiones

terapéuticas. Métodos como la ecografia musculoesquelética y la
resonancia magnética permiten detectar signos tempranos de
inflamacion y dano estructural, incluso antes que la radiografia

onvencional.
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