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“EL DOLOR ES UNO DE LOS PRIMEROS
SINTOMAS QUE SUFREN LOS PACIENTES
REUMATICOS”

LA REUMATOLOGIA ES LA ESPECIALIDAD MEDICA QUE SE ENCARGA DE PREVENIR,
DIAGNOSTICAR Y TRATAR LAS ENFERMEDADES REUMATICAS, ENTRE LAS QUE PODEMOS
DIFERENCIAR DOS GRANDES GRUPOS: LAS MUSCULOESQUELETICAS
Y LAS AUTOINMUNES SISTEMICAS.

enfermedades reumaticas con el  hastaenfermedades como el lupus, la esclerodermia, el Sindrome de Sjogren y las vasculitis.

envejecimiento. Sin embargo,esuna  Muchas de ellas suelen comportar dolor y dolor crénico: “Cuando un paciente tiene dolor, es
concepcion errénea, pues pueden apa-  muyimportante conocer su origen. Y, en muchas ocasiones, ese dolor cronico estd relacionado
recer a cualquier edad, desde nifos hasta  con una enfermedad reumdtica. De hecho, el dolor es uno de los primeros sintomas que sufren
mayores. estos pacientes”, segun Bustabad.
Asi lo establece la doctora Sagrario Busta-  Segun el estudio epidemioldgico EPISER, llevado a cabo por la Sociedad Espaiola de
bad, presidenta de la Sociedad Espanola de  Reumatologia, uno de cada cuatro espaioles padece una enfermedad reumatica, lo que
Reumatologia (SER), quien también explica  supone que unos 11 millones de personas en nuestro pais sufre una enfermedad de este
que existen mas de 200 enfermedades reu-  tipo. “Estas patologias suponen la segunda causa de consulta en Atencion Primaria, después de

Socialmente, se han relacionado las  maéticas diferentes, que pueden ir desde la artrosis, la osteoporosis, la fibromialgia y la gota
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los problemas respiratorios, y representan el 50% de las discapacidades totales en nuestro pais,
lo que va a repercutir en la vida laboral, en la sostenibilidad del sistema sanitario y en la menor
calidad de vida de quienes la padecen”.

“No podemos conseguir su curacion, pero si su remision”

Cada enfermedad reumatica es distinta. Y no solo eso. El comportamiento de cada una de
las enfermedades puede ser diferente en cada uno de los pacientes. “Un mayor conocimiento
en la patogenia de las enfermedades reumdticas ha permitido que en las tltimas dos décadas
los tratamientos hayan cambiado mucho, principalmente en las enfermedades reumaticas
inflamatorias, y también en las autoinmunes sistémicas, aunque en este caso, de una forma
mds lenta porque son enfermedades mucho mds complejas”, analiza la presidenta de la SER.
Desde hace dos décadas, con la llegada de las terapias bioldgicas, la situacién clinica ha
cambiado de forma significativa en estos pacientes. “Ya no vemos ese daio estructural de las
articulaciones que veiamos hace unos arios, los cuales llevaban a una discapacidad en poco
tiempo, dafio que es irreversible una vez producido”.

Lallegada de la terapia bioldgica, y posteriormente las terapias dirigidas, junto con un diag-
néstico precoz han mejorado de forma significativa la calidad de vida de estos pacientes. Y
es que, recuerda la presidenta de la SER, que las patologias reumaticas son enfermedades
cronicas, es decir, a dia de hoy, “no podemos conseguir su curacion, pero si su remision. Esto
es muy importante porque permite que los pacientes puedan seguir con sus actividades, tanto
personales como profesionales”.

Por otra parte, con la investigacién se estd consiguiendo un mayor conocimiento de la
patogenia de las enfermedades reumaticas, lo que va a permitir que tengamos nuevos tra-
tamientos y una medicina mas personalizada. Asi, seguin Sagrario Bustabad, en la actualidad,
los ultimos estudios y ensayos clinicos estan dirigidos al tratamiento de las enfermedades
autoinmunes sistémicas que, aunque son menos prevalentes, tienen asociadas mayor
numero de comorbilidades.

La ayuda de la SER a los pacientes

La Sociedad Espaiola de Reumatologia cuenta con una Unidad de Investigacion en la que
participany seimplican los socios en la realizacion de registros de enfermedades reumaticas,
ademas de en participar en proyectos estratégicos para la especialidad. “El principal registro
queselleva a cabo es BIOBADASER, un registro espafiol de acontecimientos adversos en pacientes
con terapias bioldgicas y sintéticos dirigidos que participa en varias colaboraciones con investi-
gadores y registros de otros paises. Pero también tenemos una veintena de proyectos de inves-
tigacion en los que se tratan las distintas enfermedades reumdticas”, responde su presidenta.
Al ser las enfermedades reumaticas enfermedades crénicas, “la relacion médico-paciente es
muy importante porque se va a llevar durante muchos anos y se crea un vinculo muy estrecho.
Esta relacion ha mejorado con la participacion mds activa de los pacientes en la toma de deci-
siones conjuntas”.

Ademads, desde la SER trabajan conjuntamente con las asociaciones de pacientes y las
administraciones publicas para conseguir necesidades no cubiertas y que los pacientes
demandan, como, por ejemplo, la incapacidad y la salud mental, con apoyos psicoldgicos.
“Nuestra sociedad mantiene un contacto muy estrecho con las asociaciones de pacientes, esta-
mos en contacto continuo y organizamos muchas actividades conjuntamente, como solemos
decir, los pacientes son nuestra razon de SER”, responde Bustabad.

Un 2023 de logros

Durante el 2023, la sociedad se propuso dar mayor visibilidad a las enfermedades reuméticas
ala poblacién a través de distintos planes de comunicacion, tanto a nivel de redes sociales,
como en prensay television, “y estamos contentos de los logros conseguidos”.

También, realizaron una comparecencia en la Comisién de Sanidad del Congreso de los
Diputados para dara conocer las necesidadesy los retos que se plantea en el futuro préximo
la especialidad de Reumatologiay la atencion alas personas que sufren estas enfermedades.
Ademas, y en palabras de su presidenta, “siempre nos mostramos como parte de la solucion,
dispuestos a trabajar junto con las distintas Aaministraciones. Salimos muy satisfechos de la

“CON LAS TERAPIAS
BIOLOGICAS, YA NO VEMOS
ESE DANO ESTRUCTURAL DE
LAS ARTICULACIONES QUE
VEIAMOS HACE UNOS ANOS”

comparecencia, debido a las reacciones de
los diputados”.

También han realizado un mayor acerca-
miento a las sociedades Ccentificas auto-
ndémicas para trabajar conjuntamente. “Y,
ademds, estamos muy contentos porque
iniciamos el afio con la puesta en marcha
del | Mdster de Enfermedades Autoinmunes
Sistémicas y lo finalizamos con el | Simposio de
Sindromes Autoinflamatorios, en diciembre.
Ambos han tenido un gran éxito por su alto
nivel cientifico y el numero de asistentes”.
Para 2024, esperan continuar este camino:
dando a conocer mejor las enfermedades
reumdticas, mayor visibilidad a la Reumato-
logia, y seguir trabajandoy colaborando con
las administraciones publicas.

También se marcan un mayor acerca-
miento y colaboracién con los médicos de
Atencion Primaria “para que nos deriven de
forma precoz a los pacientes con sospecha de
enfermedad reumdtica, ya que esto resulta
fundamental para poder aplicar tratamientos
de forma temprana”.

Mientras que el principal reto es lograr que
el Ministerio aumente el nimero de plazas
de MIR en Reumatologia, para poder suplir
el déficitactual de especialistas y el de un fu-
turo préximo, con las jubilaciones previstas
en los proximos 10 afos. 4
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