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Resumen

Descripción del caso: Mujer de 77 años, con antecedentes de cervicoartrosis, poliartralgias y síndrome
depresivo. Acudió a consulta por cervicalgia, omalgia y coxalgia de larga evolución resistente a tratamiento
con etoricoxib 90 mg y otros antiinflamatorios. Refería en ocasiones presentar también cefalea hemicraneal
izquierda. No otra sintomatología.

Exploración y pruebas complementarias: Sin hallazgos específicos en la exploración. Se palparon arterias
temporales simétricas. Se solicitó analítica completa con PCR, velocidad de sedimentación globular (VSG),
factor reumatoide (FR) y anticuerpos antipéptidos citrulinados cíclicos. La analítica presentaba hemograma
normal, VSG de 34 mm con PCR de 26,4 mg/l, FR inferior de 10, sin otras alteraciones analíticas. Se inició
tratamiento con prednisona 15 mg diarios y se derivó a Reumatología. A las 2 semanas de tratamiento, la
paciente presentaba una clara mejoría de la sintomatología. A las 6 semanas se realizó nueva analítica y se
observó normalización de la VSG y de la PCR.

Orientación diagnóstica: Polimialgia reumática.

Diagnóstico diferencial: Fibromialgia. Espondiloartrosis + cervicoartrosis. Polimialgia.

Comentario final: La polimialgia reumática (PMR) es un trastorno inflamatorio que se caracteriza por clínica
de dolor y rigidez matutina que afecta a la cintura escapular, cervical y pélvica. Su incidencia aumenta con la
edad siendo su pico máximo entre 70-79 años con un predominio en sexo femenino 2 a 1. Se puede encontrar
en su forma aislada o asociado a la arteritis de las células gigantes. Analíticamente se observa en el 90% de
los casos una elevación de la VSG y la PCR. Los pacientes con polimialgia reumática responden rápidamente
a la prednisona la cual se inicia a dosis entre 10-20 mg y se va reduciendo paulatinamente en función de la
respuesta clínica y analítica. También se puede plantear tratamiento con metotrexato para prevenir las
recaídas y reducir las dosis de prednisona.
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