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a espondilitis anquilosante es una enfermedad cronica que puede causar
discapacidad funcional, Se manifiesta entre los 20 v 45 anos
S tenes dolor v rgidez en la espalda, particularmente en la espalda baja desde

La deteccion temprana de pacientes con enfermedades
reumaticas es util para mejorar su calidad de vida y en
muchas de ellas su pronostico. Para lograr “deteccion
temprana” se emplearon diferentes métodos como:
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nes alguno de estos sintomas, podes realizar una consulta gratuita en
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Evaluar el impacto de una campana de
deteccion temprana de Espondiloartritis PRIMER FILTRO l
axial (EsPax) en personas con dolor lumbar
inflamatorio crénico (DLIC). CUESTIONARIO PREESTABLECIDO 80/157 (50.9%)
/ \ 2 PACIENTES l
2 . FUERON EXCLUIDOS
MIATERIAL Y METODOS | CRITERIDS DE IRCLESION PORQUE YA TENTAN
*Personas 218 anos. :
. - PIAGNOSTICO DE SEGUNDO FILTRO
o o . *Dolor espinal inflamatorio (DEI) 23meses. E<Pax
Estudio piloto que consistidé en una campana Edad de inicio < ~
publicitaria de 4 semanas de duracion a =da e. mICIO._SO ,an.os. . 42/80 (52.5%)
través de medios de comunicacion: *Ausencia de diagnostico previo de EsPax. l
, ' Criterios ASAS (DEI) 4/5 o 3/5 + otra caracteristica de DEI. : :
TV, Internet y prensa. \ / CUMPLIAN CRITERIOS DIAGNOSTICOS DE EsPax ASAS 09/NY 87
9.4% ' 31 PACIENTES RESTANTES: 9/40 (22.5%) DETECCION DE EsPax
SEGUNDO FILTRO (SC?NEFITCI;QA[SI;CI)I\I\IIC[I)_E él%SN = 14 TENIAN OTRO DIAGNOSTICO (DISCOPATIAS) 9/587 (1.3%) DEL TOTAL DE LA MUESTRA
.y RITER V * 17 PERDIERON EL SEGUIMIENTO 9/157 (5.7%) DE LOS QUE PASARON 1° FILTRO
e v'Datos socio-demograficos 9/40 (22.5%) DE LOS QUE PASARON 2° FILTRO
- \/RangS.aSOCIadOSj a. EsP No encontramos ninguna asociacion entre el diagndstico de EsPax v las caracterisiticas demograficas y /o clinicas
48.6% r - v Tratamientos recibidos
o " YEVAde dolor, presencia de rigidez (matinal) CONCLUSIONES
e v'Examen fisico (recuento 44 articulaciones o | by
Andlisis estadistico: Descripcidn de datos. Test T, Chi2 y test R tumefactas, MASES, medidas de movilidad axial) v'La TV fue la principal fuente’ d.e informacion. , |
exacto de Fisher. Test Mann Whitney y Test T . o v'Analisis de sangre, Rx de sacroiliacas (SI) v'El centro de llamadas telefdnicas fue el contacto mas efectivo.
_ O > | VHLA-B27. otras Rx v/o RM de SI en T1. v’Los contactos por internet tuvieron bajo rendimiento.
Este estudio fue patrocinado por QADOVIE v'La frecuencia de EsPax en personas con DLIC fue 22.5%.



