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Resumen

Objetivos. Realizar un estudio descriptivo retrospectivo de |os pacientes con sindrome de Sjogren y
manifestaciones extraglandul ares.

Métodos: Se analizaron un total de 27 pacientes con sindrome de Sjogren que cumplian criterios diagnosticos
del 2002 desde €l julio del 2008 hasta mayo del 2015, siendo 18 los que presentaban manifestaciones
extraglandulares y se revisaron los siguientes datos. edad, sexo, tipo de manifestacion extraglandular,
caracteristicas clinicas (xerostomia, xeroftalmia), pruebas diagndsticas (test de Schirmer, gammagrafia de
glandulas salivales, biopsia glandular), anticuerpos Ro y La, ateraciones hematol 6gicas al diagnostico
(anemia, leucopenia, linfopenia, banda monoclonal, VSG, ANA, complemento y crioglobulinas) y los
tratamiento utilizados.

Resultados: Todos los pacientes excepto 1 eran mujeres. La edad media era de 58,61 afios. 4 pacientes
asociaban LES'y 2 esclerodermia. 6 pacientes presentaban afectacion articular, 2 cutaneay articular, 3
pulmonar y uno de ellos déficit de C1 inhibidor, 1 afectacion neurol 6gica en forma de mielitis, 4 fendmeno
de Raynaud, 1 afectacion hepética e intestinal, 1 paciente presentaba trombosis 2° a SAF y 2 pacientes
asociaban afectacion tiroidea. 14 de los 18 pacientes presentaban xerostomiay 17 xeroftalmia. 15
presentaban test de Schirmer patologico y en 13 existia captacion patol 6gica en la gammagrafia de las
glandulas salivales. 13 pacientes presentaban Ro+ y 5 La + siendo todos ellos a su vez Ro +. 8 pacientes no
precisaron larealizacion de biopsia glandular para el diagnéstico. En cuanto alos datos analiticos, solo 1
paciente presentd leucopenia, 1aVSG media fue de 19.38 mm/h, 10 pacientes presentaban banda monoclonal,
15 paciente eran ANA+, 4 pacientes presentaban consumo de C3 y ninguno presentaba consumo de C4. En
11 pacientes se solicito crioglobulinas y en ningun caso fueron positivas. En cuanto al tratamiento 8 pacientes
utilizaron pilocarpina, 7 hidroxicloroquina, 10 corticoidesy 9 en pacientes se lleg6 a utilizar tratamiento
inmunosupresor: 6 pacientes llevaron 1 tratamiento inmunosupresor (4 metotrexate, 1 azatioprinay 1 MMF),
3 pacientes habian recibido mas de un tratamiento inmunosupresor oral. 1 paciente preciso de infusion de
inmunoglobulinas endovenosas, 1 belimumab, 2 ciclofosfamiday ninguno rituximab. Sélo 1 paciente
desarrollo un linfoma no Hodgkin B.

Discusion: Mas de la mitad de nuestros pacientes presentaban manifestaciones extraglandul ares.
Practicamente todos eran mujeres jovenes. La manifestacion extraglandular mas frecuente fue la articular
como ya es conocido en laliteratura. La mayoria presentaban sintomas de sequedad ocular 0 mucosay tanto
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el test de Schirmer como la gammagrafia eran patol 6gicos. Nuestros pacientes no asociaron alteraciones
hematoldgicas al diagndstico, una minoria consumia complemento y ninguno tenia crioglobulinas positivas.
Lamitad de nuestros pacientes precisaron de tratamiento con esteroides y ademas de tratamiento
inmunosupresor oral, no precisando en ninguin caso tratamiento con rituximab, pero si infusion de
ciclofosfamida. Hasta la fecha no habia fallecido ninguno y sélo una paciente fue diagnosticada de linfoma.

Conclusiones. La afectacion extraglandular del sindrome de Sjogren no es nada despreciable, en muchos
casos es grave y ademas va a precisar de tratamiento inmunosupresor en la mayoria de ellos.
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