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Resumen

Objetivo: Evaluar la efectividad de la radiosinoviortesis en pacientes con artropatias avanzadas
refractarias a otros tratamientos.

Material y métodos: Estudio retrospectivo de 25 pacientes (13 hombres, edad media:60,5 afos)
tratados con radiosinoviortesis en nuestro centro, entre septiembre 2019-diciembre 2023, con
afecciones articulares incluyendo monoartritis cronica, artritis psoriasica, artritis reumatoide,
derrames recurrentes tras implante de proétesis y sinovitis crénica por hemartrosis recurrente en
hemofilia. Se evalud la localizacién de la articulacion tratada y la efectividad de la radiosinoviortesis
a los 4 meses postratamiento. Dicha efectividad se valoro a tres niveles: clinico, funcional y
radioldgico. Cada paciente fue evaluado antes y después del tratamiento mediante una escala visual
analdgica de dolor (EVA) que va de 0 (sin dolor) a 10 (dolor m&ximo), una escala de funcionalidad en
funcién de la articulacion, asi como una ecografia para evaluar derrame articular, engrosamiento
sinovial e hiperemia. Para estudiar si las mejorias clinicas y funcionales tienen relevancia
estadistica, se realizod el test de Wilcoxon.

Resultados: Hasta el 60% (15/25) de las articulaciones tratadas fueron de rodillas. El resto de las
localizaciones eran 3 hombros, 3 codos, 2 tobillos, 1 interfalangica y 1 mufieca. La puntuaciéon media
de la EVA disminuy6 de 6,96 antes de la radiosinoviortesis a 3,35. Los pacientes mostraron una
mejora en la escala funcional del 20% con respecto a su movilidad inicial (de 38 a 58%). Existid
mejoria clinica y funcional estadisticamente significativa tras la radiosinoviortesis (p < 0,05). Casi el
60% mostraron una mejoria radioldgica comparando la ecografia antes y después. El 54,5% de los
pacientes con derrame articular presentaron una disminucién de su cuantia. E1 86% de los pacientes
con hiperemia mostraron su resoluciéon. El engrosamiento sinovial respondié favorablemente en el
21%.

Conclusiones: La radiosinoviortesis es un tratamiento efectivo en pacientes con patologia crdnica o
resistente de la membrana sinovial, en los que las primeras lineas de tratamiento no han sido
efectivas. Esta terapia aporta mejoras significativas a nivel clinico y funcional, con una reduccién de
los signos de sinovitis ecografica en algunos pacientes.
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