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Resumen

Objetivos: Evaluar el efecto de la corticoterapia sobre la capacidad de detección de signos
radiológicos de aortitis mediante tomografía computarizada con angiografía (TCA) en pacientes con
arteritis de células gigantes (ACG) de nuevo diagnóstico.

Material y métodos: Se incluyeron todos los pacientes diagnosticados de ACG mediante biopsia de la
arteria temporal que disponían de estudio radiológico vascular con TCA entre marzo 2011 y
septiembre 2017(1), distribuidos en 2 cohortes: la “cohorte 1” incluyó pacientes en que se había
realizado de forma prospectiva y consecutiva una TCA durante los 3 primeros días de tratamiento
corticoideo; la “cohorte 2” aquellos en los que la TCA se realizó entre los 4 y 120 días. La cohorte 1
se subdividió en pacientes con (de 1 a 3 días) o sin tratamiento.

Resultados: Se incluyeron 41 pacientes (25 sin tratamiento) en la cohorte 1 y 26 en la cohorte 2. La
prevalencia de signos radiológicos de aortitis al diagnóstico en el global de pacientes de ambas
cohortes fue del 38,2%, siendo significativamente mayor en el grupo de pacientes sin tratamiento
(57,7%) respecto del grupo tratado 1-3 días (23,1%) y el que había recibido 4 o más días de
tratamiento (19,2%) (p = 0,01). Los pacientes de la cohorte 2 mostraron una prevalencia mayor de
clínica visual y valores de reactantes de fase aguda menores.

Discusión: La TCA es una técnica valiosa para detectar afectación de gran vaso en los pacientes con
ACG. La corticoterapia disminuye su capacidad de detección, si bien no hay estudios prospectivos
que hayan evaluado dicha relación a corto plazo. En nuestro trabajo hemos constatado que la
corticoterapia influye negativamente en la capacidad de la TCA para detección signos radiológicos
de vasculitis de gran vaso, incluso en periodos muy cortos de tratamiento. Este hallazgo es de suma
importancia cuando se utiliza la TCA con fines diagnósticos de la enfermedad.

Conclusiones: Pocos días de tratamiento con corticoides reduce significativamente la capacidad de
detección del TCA de signos radiológicos de inflamación aórtica.
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