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Información del artículo

TEXTO COMPLETO

La artrosis es una enfermedad de las articulaciones sinoviales que se caracteriza por la
desintegración progresiva del cartílago y la aparición simultánea de cambios óseos regenerativos.
En el presente trabajo se aborda la sintomatología y el tratamiento (farmacológico, quirúrgico),
además de la rehabilitación y la educación sanitaria.

La enfermedad artrósica se desarrolla durante dos etapas bien diferenciadas para el paciente. En
la primera, clínicamente silente y de duración desconocida, comienzan las alteraciones
metabólicas del cartílago que son el origen de su posterior desintegración. En la segunda etapa,
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aparecen los síntomas, consecuencia de la disfunción biomecánica generada por el deterioro
cartilaginoso y los brotes inflamatorios.

La artrosis es la segunda causa de incapacidad permanente, después de las enfermedades
cardiovasculares. Más que de una enfermedad se trata de un síndrome; un grupo heterogéneo de
procesos con variados mecanismos etiopatogénicos, a veces interrelacionados, terminan
condicionando el fracaso de la articulación, debilitando el cartílago, que no puede entonces
soportar fuerzas normales o bien claudican ante fuerzas anormalmente intensas.

La importancia de la enfermedad en cuanto a coste económico y social es enorme en el mundo
occidental: es la causa más importante de incapacidad funcional en lo referente a procesos
relacionados con el aparato locomotor, y la segunda causa de incapacidad permanente tras las
enfermedades cardiovasculares, además de propiciar un elevado consumo de fármacos
(fundamentalmente AINE y analgésicos simples) y de otros recursos sanitarios.

La artrosis es una enfermedad degenerativa en la que se alteran los mecanismos reparadores de la
matriz cartilaginosa y el cartílago se va deteriorando. Este deterioro se acompaña de un aumento
en la formación de hueso en los márgenes articulares. En la enfermedad avanzada se puede
producir una inflamación de la sinovial, pero a diferencia de la artritis reumatoide, este proceso es
un componente menor de la enfermedad. En nuestro medio se trata de una enfermedad que en
muchos casos se asocia a incapacidad laboral transitoria y a un elevado consumo de
medicamentos. En la mayoría de los pacientes no se puede establecer una causa de la
enfermedad. Es más frecuente en personas mayores, en mujeres y en caso de traumatismo
articular previo. El síntoma principal lo constituye el dolor intermitente y la disminución de la
movilidad articular.

Los diferentes tipos de artrosis se muestran en la tabla 1.
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Manifestaciones clínicas

El dolor, síntoma de comienzo de la artrosis, tiene un inicio insidioso, es profundo y mal
localizado. Su intensidad aumenta con los años, aunque en muchos enfermos, sobre todo en las
etapas más precoces, muestra un curso intermitente y los pacientes se encuentran libres de
síntomas durante años. El dolor es de características mecánicas, se desencadena con el ejercicio y
mejora hasta desaparecer con el reposo. A medida que empeora la enfermedad, el dolor se hace
más continuo, persiste durante tiempo más prolongado y es inducido por cualquier movimiento
de la articulación afectada. En los últimos estadios evolutivos es casi continuo, incluso en reposo,
y no respeta el descanso nocturno de los pacientes.

Las causas del dolor en este proceso son diversas. En los estadios iniciales se debe a la
inflamación de estructuras periarticulares, como la cápsula, los tendones y las bolsas, y también a
brotes inflamatorios sinoviales inducidos por múltiples factores: microtraumatismos, depósitos de
cristales e irritación sinovial por detritos cartilaginosos. En ningún caso provienen del cartílago, ya
que es un tejido que carece de terminaciones nerviosas. En la figura 1 se pueden observar las
diferencias entre una articulación normal y otra con artrosis.

Fig. 1. Articulación normal (izquierda) y articulación con artrosis.

El origen del dolor en los estadios más avanzados no se conoce bien, y se ha atribuido a la
congestión venosa producida en el hueso subcondral. El dolor está acompañado por la
incapacidad funcional progresiva, cuyas consecuencias para el enfermo dependen de la
articulación afectada.

En los estados avanzados aparecen grandes deformaciones e incluso subluxaciones de las
articulaciones provocadas por la incongruencia articular, la proliferación osteofitaria y el
engrosamiento capsular. También se produce rigidez después del reposo, que se diferencia
clínicamente de la que se observa en los procesos inflamatorios por su menor duración; en
general, no dura más de media hora y se circunscribe a la articulación afectada.

La exploración de la articulación artrósica muestra una limitación de la movilidad con dolor ante
la presión que será mayor durante los brotes de inflamación de la membrana sinovial o de alguna
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estructura periarticular. Son frecuentes los chasquidos y la crepitación ruda cuando la articulación
se moviliza, debido a la irregularidad de la superficie. Las características de la hinchazón articular
dependen del grado de deformidad articular y de la coexistencia de focos inflamatorios, sinovitis o
derrame sinovial.

Existen factores locales y generales que influyen en la instauración de la artrosis (tabla 2).

Tratamiento

A pesar de que las alteraciones fisiopatológicas suelen continuar una vez que han aparecido los
síntomas y signos y existen grados variables de incapacidad y de compromiso funcional, en
ocasiones el proceso se detiene o incluso se normaliza.

Las características de la hinchazón articular dependen del grado de deformidad articular y de la
coexistencia de focos inflamatorios, sinovitis o derrame sinovial

El tratamiento de la artrosis incluye la rehabilitación, que significa la prevención de la disfunción,
intentando iniciar los cuidados antes de que se desarrolle la incapacidad y la reducción de la
intensidad o de la duración de la incapacidad. Las principales consideraciones a tener en cuenta
son el estadio y la magnitud de las alteraciones tisulares en cada paciente en particular, el número
de articulaciones afectadas, el ciclo del dolor (teniendo en cuenta si éste se debe a las alteraciones
bioquímicas o a la inflamación) y el tipo de vida del paciente.

El tratamiento también incluye la educación del paciente acerca de la naturaleza del problema
(fisiología y biomecánica), el pronóstico (generalmente benigno), la necesidad de cooperación y la
consecución y el mantenimiento de un nivel óptimo del estado físico global. El ejercicio (grado de
movilidad, isométrico, isotónico, isocinético, postural, fortalecimiento) ayuda a mantener la
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normalidad del cartílago y el grado de movilidad y desarrollo de los tendones y músculos que
absorben la tensión. Debe existir un equilibrio entre reposo (cada 4-6 horas durante el día con el
fin de rehidratar el cartílago) y el ejercicio y uso de la articulación. Hay que prestar atención a las
actividades de la vida diaria, indicando al paciente que debe evitar las sillas blandas y los cojines
debajo de las rodillas y que debe sentarse en sillas de respaldo recto que no sean bajas, utilizar
una cama dura con una tabla de madera debajo del colchón, disponer de un asiento con un
diseño cómodo en el coche, realizar ejercicios posturales y mantener su actividad física, laboral e
intelectual.

Las bases para el tratamiento de la artrosis y los objetivos de éste se muestran en las tablas 3 y 4.
Asimismo, en la tabla 5 se ofrece una serie de consejos generales para el tratamiento de la
enfermedad.
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Tratamiento farmacológico

Las medidas farmacológicas de que disponemos se dirigen a disminuir el dolor: analgésicos,
AINE, corticoides. Se ha sugerido que algunos fármacos, como el sulfato de glucosamina y otros,
que más adelante veremos, pueden favorecer la reparación del cartílago y evitar la progresión de
la enfermedad.

Analgésicos

El más empleado es el paracetamol. Tienen un bajo coste, menos efectos secundarios que los
AINE y un fácil manejo. Los estudios recientes muestran que mediante el empleo de paracetamol
a dosis suficiente (igual o superior a 2.600 mg/día) se obtienen resultados similares que con AINE
en cuanto a respuesta al dolor y a la incapacidad. Por ello, cada vez son más las voces que abogan
por su uso como primera elección en el tratamiento habitual de la artrosis.

Los analgésicos opioides no han demostrado una eficacia superior al paracetamol o al ácido
acetilsalicílico en el alivio del dolor y tienen un riesgo elevado de adicción y de efectos
secundarios, por lo que no se recomienda su uso.

AINE

Son un grupo heterogéneo de sustancias con actividad antiinflamatoria, analgésica y antipirética.
Inhiben la síntesis de prostaglandinas, leucotrienos y la liberación de otros mediadores
inflamatorios por los polimorfonucleares en la inflamación aguda y crónica. Todos ellos poseen
una parecida acción farmacológica, eficacia clínica y perfil de efectos adversos. No obstante,
existen diferencias de efectividad, según el individuo, de carácter idiosincrásico.

Han sido clásicamente muy utilizados en el tratamiento de las enfermedades del aparato
locomotor. Su uso en la artrosis debería reservarse para el tratamiento sintomático del dolor
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como segunda elección tras el uso del paracetamol o asociado a éste (en dosis bajas) y en brotes
inflamatorios en períodos cortos de tiempo. La elección del tipo de AINE debe ser individualizada
para cada paciente teniendo en cuenta su perfil de efectos secundarios, las interacciones
farmacológicas, la comorbilidad del paciente (especialmente hepatopatía, insuficiencia renal y
gastropatía como muestra la tabla 6), el uso de otros fármacos (anticoagulantes orales), la
respuesta previa a AINE y la posología (cumplimiento). Se usan sobre todo, por sus efectos
analgésicos, por lo que generalmente se requieren dosis menores que para obtener efectos
antiinflamatorios y, por tanto, con menos efectos adversos.

Su vía de administración deberá ser preferentemente oral y en contadas ocasiones rectal o
parenteral (absorción y biodisponibilidad variables).

Se han propuesto propiedades condroprotectoras en su uso prolongado pero no han sido
demostradas. Mas aún, algunos estudios sugieren que determinados AINE favorecen la
destrucción del cartílago articular, aunque no existen por el momento resultados concluyentes.

Los AINE tópicos tienen una eficacia controvertida. Parece que producen una analgesia moderada
transitoria de la zona donde se aplican, derivada de inhibición de la estimulación de las terminales
nerviosas nociceptivas dérmicas y subdérmicas, drenaje linfático y venoso de sustancias
proinflamatorias mediante el masaje, y gracias al efecto placebo al aplicar un remedio «sobre el
mal en la zona que me duele». Sin embargo gozan de gran aceptación entre la población que los
utiliza de forma masiva. Los AINE comercializados en España, clasificados por el grupo químico al
que pertenecen, se muestran en la tabla 7.
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Inhibidores selectivos de la COX-2

Se conocen dos isoformas de la ciclooxigenasa o prostaglandinsintetasa (COX). La COX-1 tiene
funciones homeostáticas, entre ellas el mantenimiento de la integridad de la mucosa gástrica. La
COX-2 está implicada en la inflamación, mitogénesis y transducción de señales. Los inhibidores
selectivos de la COX-2 poseen una acción antiinflamatoria similar a la de los AINE convencionales
pero producen menos efectos indeseables gástricos (dispepsia, úlcera) lo que se ha demostrado
en ensayos clínicos adecuados.

Capsaicina tópica

Sustancia natural de origen vegetal que produce depleción local de la sustancia P (péptido
mediador del dolor) cuando se aplica por vía tópica 3-4 veces al día durante períodos superiores a
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2-4 semanas, con efecto analgésico.

Corticoides intraarticulares (infiltraciones)

Pueden ser útiles en brotes agudos o episodios de sinovitis aguda. El intervalo no debe ser
inferior a dos semanas y no deben hacerse más de 3 infiltraciones en 6 meses (en un año, si se
trata de una articulación de carga) o 4 al año.

Glucosamina

Administrada de forma oral durante períodos de 2-3 meses parece conseguir mejoría de los
síntomas, aunque faltan estudios más amplios para establecer su grado de eficacia y su propuesto
efecto enlentecedor del deterioro del cartílago.

Ácido hialurónico intraarticular

También se le atribuyen propiedades protectoras del deterioro del cartílago. Hasta ahora ha
demostrado mejoría del dolor y funcionalidad en un subgrupo de pacientes mayores de 60 años
en tratamientos de 16 semanas.

Condroprotectores

En los últimos años se han llevado a cabo muchos estudios para esclarecer los mecanismos
intrínsecos del proceso degenerativo articular e identificar los fármacos que son capaces de influir
favorablemente sobre este proceso. Hasta la fecha, ninguna sustancia ha demostrado
suficientemente su eficacia en este sentido.

En la tabla 8 se muestran las diferentes vías de investigación de nuevos fármacos para el
tratamiento de la artrosis.
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La glucosamina administrada de forma oral durante períodos de 2-3 meses parece conseguir
mejoría de

los síntomas

Tratamiento quirúrgico

Cirugía correctora de malas alineaciones

Osteotomías precoces de varo y valgo.

Cirugía reparadora

Reservada para artrosis muy avanzada, con dolor intratable o limitación importante de la
movilidad.

Artroplastia total o parcial

Prótesis articulares útiles sobre todo en la rodilla (mejores resultados y cadera (muy buenos
resultados pero un 20% requieren reintervención a los 10 años).

Artrodesis

Fusión de superficies articulares anulando la movilidad y el desgaste. Sólo para casos
excepcionales.
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