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REPLICA

Predictores de mortalidad en la esclerosis sistémica

Predictors of mortality in the systemic sclerosis

Sr. Editor.

He leido las reflexiones realizadas por Hernandez-Negrin acerca del estudio realizado sobre supervivencia en pacientes con
diagnostico de esclerosis sistémica en la provincia de Holguin.* Considero de vital importancia polemizar acerca de temas como
se refleja en la Critica; en el contexto nacional, no estan disponibles en todos los niveles de atencién determinadas investigaciones
de mayor sensibilidad y especificidad para un mejor diagndstico de enfermedades autoinmunes del tejido conectivo, aun asi
constituye una ventaja contar con criterios clinicos para diagnésticos independientemente de las limitaciones que ofrecen.??

El estudio realizado en Holguin es parte de una serie de esta linea investigativa en el servicio provincial de Reumatologia, que
inicié en el afio 2011 (44 pacientes), por tanto los pacientes estan diagnosticados por los criterios de la ARA (Colegio Americano
de Reumatologia de 1980 y revisados en 1996). En el 2013 salen a la luz criterios aceptados para ES del American Collage of
rheumatology/ European league against rheumatism (ACR/EULAR), estos supuestamente cuentan con mayor sensibilidad y
especificidad que los anteriores, pendientes de ser corroborados en la medida de su aplicacién.? Incluyen los cambios en la piel, la
fibrosis pulmonar, telangiectasias, Ulceras digitales, fenémeno de Raynaud, y autoanticuerpos relacionados, en un intento de
colaboracion internacional de poder identificar una enfermedad temprana.® Vanessa Smith, en el Gltimo congreso de EULAR, en
Julio del 2017, publico que los pacientes que cumplen con los criterios del "diagnostico muy precoz de la esclerosis sistémica"
(VEDOSS) tienen, predominantemente, el aspecto caracteristico de un patrén precoz de esclerosis sistémica, cuando se investigan
usando una técnica conocida como videocapilaroscopia peringiieal. Un segundo estudio mostré que un nuevo analisis de sangre
basado en epitopes disefiado para detectar autoanticuerpos especificos de la SSc puede ser Util como una herramienta para el
diagnostico en pacientes que pudieran padecer la enfermedad,* novedoso pero no aplicable al contexto cubano actual.

El estudio desde Marzo del 2015 a julio del 2016, evalud la supervivencia de la cohorte de pacientes estudiados. Se determinaron
las tasas de supervivencia, representadas en una curva (Kaplan-Meier), ademas para evaluar la influencia de variables clinicas de
laboratorio y exdmenes complementarios auxiliares, que contienen los instrumentos de evaluacion validados para la enfermedad
aplicados a los enfermos por los investigadores en la comunidad cientifica, (Criterios de afectacion sistémica e indice de
actividad) en tres momentos al inicio, a los seis meses y a los 12 meses de la primera medicion,>** sobre la supervivencia la
significacion se fijo en p< 0,05 con un intervalo de confianza del 95 %. De este analisis se seleccionaron las variables que fueron
estadisticamente significativas para conformar los predictores asociados a la supervivencia. La regresion logistica de Cox, genera
un modelo predictivo para datos de tiempo de espera hasta un evento, en este caso el evento seleccionado fue la muerte (14
fallecidos). Se aplicé la prueba de bondad de ajuste para la regresion logistica, de Hosmer y Lemeshow que compara los valores
observados y esperados si la significacion es mayor de 0,05 (p=0,638) no se rechaza la hip6tesis nula de que no hay diferencia
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significativa entre los valores observados y los que predice el modelo, por tanto el modelo tiene un buen ajuste. Los resultados
fueron concluyentes para la variable arritmias en el electrocardiograma, (HR= 3,122; 1C=1,102-8,844; p=0,03). Figura 1 Las mas
frecuentes las taquicardias paroxisticas supra ventriculares (4), extrasistoles ventriculares (2) y blogqueo AV de primer grado (2).2
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Figura 1. Supervivencia y arritmias en el EKG.

Los resultados en estudios realizados sobre supervivencia, han reflejado diferentes variables predictoras de mortalidad precoz,
Shervin Assassi en el 2009 expuso en uno de los materiales méas completos,® la edad mayor de 65 afios, la capacidad vital forzada
menor del 50 %, las arritmias en el EKG (HR =2.18, IC de 1.01-4.73,p= 0.048), ausencia de anticuerpos anticentromero, la
hipertension pulmonar, la radiografia de tdrax con fibrosis pulmonar asi como la disminucién del indice de masa corporal. Hay
estudios que revelan otros predictores, asi como las variaciones que han experimentado en los Ultimos afios; en dependencia de los
patrones de medicién indistintamente utilizados en aparatos y sistemas, asi como en las etapas de seguimiento.”°

Las diferencias en los patrones genéticos, étnicos, ambientales y socioeconémicos, existentes en diferentes latitudes, influyen en la
variabilidad de la incidencia, prevalencia, expresion clinica humoral y en la supervivencia de la enfermedad, a lo que se afiade la
necesidad de estudios multicéntrico por la baja incidencia, de ahi la importancia de encauzar investigaciones que particularicen
caracteristicas de los enfermos que la padecen en el contexto de cada regién o pais, con los recursos disponibles y adherencia a los
métodos cientificos.**

Dra. Susel Elisabet Remedios Batista
Servicio Provincial de Reumatologia. Hospital Clinico Quirargico Lucia Ifiiguez Landin de Holguin. Cuba.
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