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Carta al Editor

Algunos aspectos del sindrome de Sjogren primario

Some aspects of primary Sjogren’s syndrome

Sr. Editor:

El sindrome de Sjogren primario es una enfermedad auto-
inmune sistémica crénica, no asociada a otro proceso
reumatolégico, que se caracteriza por un infiltrado inflama-
torio linfocitario en las glandulas salivales y lagrimales’. Los
sintomas iniciales son sequedad ocular y bucal («sindrome
seco»), aunque es frecuente el desarrollo de manifestaciones
extraglandulares, por lo que se presenta como un cuadro hete-
rogéneo no 6rgano-especifico.

Presentamos el caso de una mujer de 80 anos de
edad, con antecedentes de hipertensién arterial y sindrome
ansioso-depresivo. Esta en tratamiento con escitalopram y
trazodona.

Consulta por dolor bucal intenso, sensacién de quema-
z6n persistente y sequedad, que empeora con la ingesta,
de varios meses de evolucién. Ha solicitado asisten-
cia en otras ocasiones y se ha descartado candidiasis
orofaringea o enfermedad dentaria. Ademds se anaden
mialgias en los miembros superiores y debilidad en los
inferiores.

En la exploracién fisica muestra buen estado general, no
tiene bocio ni adenopatias en ningin territorio ni organome-
galias; tampoco hipertrofia parotidea. No se constata pérdida
de fuerza ni atrofia muscular, y la exploracién de la sensi-
bilidad es normal. Confirmamos la hiposialia mediante una
sialometria.

La analitica general, que incluye hemograma con veloci-
dad de sedimentacién globular y bioquimica con proteina C
reactiva, creatinfosfoquinasa (CPK) y hormonas tiroideas es
normal. El sedimento de orina es normal.

Se objetiva positividad de anticuerpos anti-centrémero
(1/1.280) y anti-peroxidasa tiroidea (TPO) (464UIl/ml (nor-
mal <90 Ul/ml); el resto de autoanticuerpos solicitados (anti-
ADN nativo, anti-RNP, anti-Sm, anti-SSa, anti-SSb, factor
reumatoide, anti-péptido citrulinado y anti-receptor TSI) son
negativos.

La radiografia de térax no muestra hallazgos.

Dados estos resultados se solicitan niveles de comple-
mento (C3 y C4) y crioglobulinas, que son normales.

La sospecha de enfermedad de Sjogren se confirma
mediante la biopsia de una glandula salival menor, que mues-
tra infiltrados linfoplasmocitarios.

Se pautan estimulantes de la secrecién salival y antiinfla-
matorios no esteroideos, con lo que se produce cierta mejoria.

Comentario

La prevalencia del sindrome de Sjogren primario varia del 0,5
al 4% de la poblacién general. El predominio en mujeres es
claro.

Suele comenzar en la edad adulta, a partir de los 50 afos;
es infrecuente en edades tan avanzadas como la de este caso,
cuando el sindrome de boca seca suele ser debido al uso de
farmacos o a atrofia glandular.

El diagnéstico se fundamenta en la presencia de clinica
compatible y evidencia de autoinmunidad cuando otras cau-
sas de «sindrome seco» han sido descartadas’. Primero tiene
que haber un marcador objetivo de hipofuncién glandular,
como es la sialometria. Posteriormente se debe demostrar la
positividad de anticuerpos anti-Ro y/o anti-La, o de anticuer-
pos anti-nucleares (>1/320) con factor reumatoide positivo o,
como en nuestro caso, anticuerpos anti-centrémero en ausen-
cia de esclerosis sistémica.

La biopsia sera util para confirmar el diagnéstico cuando
hay poca autoinmunidad o para descartar otras enfermeda-
des, pero no es imprescindible.

Solo un pequeno grupo de enfermos presenta anticuerpos
anti-centrémero? (5 %), que puede acompafiarse de algin sin-
toma de esclerosis sistémica, principalmente fenémeno de
Raynaud.

El sintoma que acompafia normalmente a la xerostomia
del sindrome de Sjogren es la quemazén oral o glosodinia, que
puede ir acompanada de disfagia, disgeusia o inflamacién de
las glandulas salivales.

Con frecuencia se observan manifestaciones musculo-
esqueléticas, entre ellas artralgias y mialgias; es rara la
presencia de una verdadera miopatia proximal con elevacién
de CPK.
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Entre las alteraciones neurolégicas predomina la afecta-
cién del sistema nervioso periférico, en forma de disestesias
en las extremidades inferiores, y del v par craneal, que puede
intensificar la sintomatologia orofacial; también son comunes
los sintomas psiquidtricos, con alta prevalencia de depresién.

Por otro lado, estd demostrada la asociacién entre esta
enfermedad y la autoinmunidad tiroidea, como sucede en este
caso, aunque no estda claro si esto conlleva mayor riesgo de
disfuncién®. En este sentido, los anticuerpos anti-TPO son los
mas comunmente encontrados.

Generalmente, se observa una estabilidad sintomaética a
lo largo del tiempo, aunque debemos identificar el subgrupo
de pacientes que tiene un mayor riesgo de complicaciones,
sobre todo el desarrollo de linfomas. Estos pacientes presen-
tan un riesgo de sufrirlinfoma de 10-44 veces el de la poblacién
general. Suelen ser no-Hodgkin, de células B, bajo grado y tipo
MALT, que principalmente afectan a la glandula parétida.

La deteccién en el momento del diagnéstico de paro-
tidomegalia, hipocomplementemia y crioglobulinemia se
relacionan con una peor evolucién, y constituyen los facto-
res pronoéstico del sindrome de Sjogren primario que obligan
a realizar un seguimiento mas estrecho”.

Creemos que el médico de atencién primaria es capaz de
realizar una buena aproximacién diagnéstica mediante la sos-
pecha clinica y pruebas inmunolégicas disponibles. Se debe
dejar al reumatdlogo algin estudio mas especifico y el segui-
miento.
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