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RESUMEN.

Artritis Reumatoide y Lupus Eritematoso Sistémico son enfermedades autoinmunes cronicas
caracterizadas por inflamacion en las articulaciones, que pueden afectar a una gran parte de la
poblaciéon con mayor prevalencia en los adultos mayores. El objetivo principk de
investigacion fue Identificar Artritis Reumatoide asociado a Lupus Eritematoso Sistémico en
Adultos Mayores del Centro de Rehabilitacion Fisica Jipijapa. El tipo de investigacion fue de
corte trasversal aplicando los métodos analitico, descriptivapdpiéifico y estadistico los que
contribuyeron en la obtencién de informacion y datos para realizar el proyecto de investigacion,
la muestra estuvo conformada por 37 adultos mayores, quienes firmaron el consentimiento
informado realizandolesruebas reumatas en suero mediante la técnica de latex, obteniendo

10 casos positivos representando el 27,1% y 27 casos negativos representando el 72,9%, a estos
10 paciente con Artritis Reumatoide se les realizo la deteccion de Antisdenraucleares y
anttDNA mediante la técnica de Elisa encontrando 3 pacientes con resultados positivos
asociandolos con Lupus Eritematoso Sistémico. Se concluye que en adultos mayores existe un
porcentaje considerable de Artritis Reumatoide y que el avance de la misma puedarcanliev
contraer Lupus Eritematosos Sistémifgi mismo se planteé una propuesta de educar sobre
complicaciones de la Artritis Reumatoide a los adultos mayores del Centro de Rehabilitacion

Fisica Jipijapa.

Palabras clave Artritis. Lupus. SistémicoAnticuerpos. Elisa.



ABSTRAC

Rheumatoid arthritis and systemic lupus erythemat@saschronic autoimmune diseases
characterized by inflammation in the joints, which can affect a large part of the population with
greater prevalence in older adults. The main objective of the research was to identify
Rheumatoid Arthritis associated witlyssemic Lupus Erythematosus in Older Adults of the
Jipijapa Physical Rehabilitation Center. The type of csassional research applying the
analytical, descriptive, bibliographic and statistical methods that contributed to obtaining
information and datto carry out the research project

Besideghe sample consisted of 8fder adultswho signed the informed consent being made

The tests rheumatic serum by latex technique, obtaining 10 positive cases representing 27.1%
and 27 negative cases representin®@% to these 10 patients with rheumatoid arthritis were
made the detection of Antinuclear Antibody and -&MA using Elisa's technique finding 3
patients with positive results with Systemic Lupus Erythematosus. It is concluded that in older
adults therés a considerable percentage of Rheumatoid Arthritis and that the advance of it may
involve a contractor Systemic Lupus Erythematosus. Likewise, he proposed an education
proposal on complications of Rheumatoid Arthritis to the elderly of the Jipijapac@hysi

Rehabilitation Center.

Key words: Arthritis. Lupus.SystemicAntibodies. Elisa.



TEMA

ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO A LUPUS ERITEMATOSO SISTENCO EN

ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEREHABILITACION FISICA JIPIJAPA.



l. INTRODUCCION.

El estudio de Artritis Reumatoide asociado a Lupus Eritematoso Sistéeniaalizécon el
proposito de investigar si los adultos mayores del Centro de Rehabilitacién Fisica presentan
este problema de salud, debido a que en la actualidad existen casos de Artritis Reumatoide la
cual puede afectar varias partes del cuerpo y causar delottas articulaciones siendo esto

uno de los factores que podemos asociar con Lupus Eritematoso Sistémico el cual esta

vinculado con esta dolencia afectando directamente el sistema inmunalbpico.

La Artritis Reumatoide es anenfermedad inflamatoria sistémicpie puede presentarse a
cualquier edad, pero la mayoria de los casos se encuentran entre la tercera y quinta década de
la vida, se caracteriza por inflamacion patiicular y simétrica de pequefias y grandes

articulaciomes.(1)

La expresion de la enfermedad podria obedecer a una combinacion de aspectos inmunes y
ambientales siendo asi esta enfermedad uno de los factores determinantes de Lupus Eritematoso
Sistémico, este se origina cuandoigtiesna inmunoldgico ataca los propios tejidos sanos de su
cuerpo. Muchas personas afectadas por Lupus Eritematoso Sistémico presentan cambios en los
signos y sintomas que se conocen como exacerbaciones y remisiones, a veces una persona
puede entrar en umamision completa o por una temporada larga, pero esto no significa que la

enfermedad haya desapareci).

La Artritis Reumatoide es una enfermedad con amplia distribucion geogréafica y cuya
prevalencia estimada esta entre 0yp%0% de la poblacion adulta mundial, pero puede variar
segun la raza, la etnia y el sexo. Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la Artritis

Reumatoide constituye un problema de salud publica. Segun las estadisticas, una de cada 10



personas pate de Artritis Reumatoide y cada afo se diagrens#0 nuevos casos por cada

cienmil habitantes(3)

En el mundo se registran aproximadamente unos 5 millones de casos de las distintas variedades
de Lupusel 90% de logpacientes con Lupus son mujeres entre 15 y 44 de edad de éstas el

80% no conoce nada o muy poco sobre la condiciéon. En Puerto Rico, 1 de cada 500 personas
padece Lupus Eritematoso Sistémico, colocando a la isla como uno de los paises con mayor

tasa de eatenfermedad, indica informacion suministrada por la organizgdion.

En Ecuador no hay cifras de cuantas personas padecen la enfedaéd#itis Reumatoide,
pero sena sefalado que segun un estudio realizado recienteeme@igenca, la prevalencia de

esta enfermedad en Ecuador estaria entre el 0.6 y 0.8 % de la polggcion.

En esta investigacion se utilizaron métodos de &palitico, descriptivo, bibliografico y
estadisticplos cuédles fuerde mucha importancia para la obtencién de informacion y datos

al realizar este proyecto de investigacion, y al mismo tiempo, se efectuaron las determinaciones
reumaticasmediante pruebas de aglutinacién de las cuales a dichos casos dizoresu
positivos se les realizarotas pruels de Anticuerpos AntinuclearesaytrDNA para la

deteccion de Lupus Eritematoso Sistémico.

Los resultados que se obtuvieron en este proceso ayudaron de manera ideal para lograr los
objetivos planteados, cuya finalidad faesarrollar, ejecutar, y cumplir con lo propuesto,
ademas conocer la prevalencia de Artritis Reumatoide asociado a Lupus Eritematoso Sistémico

en Adultos Mayores del Centro de Rehabilitacion Fisica Jipijapa.



1.1. Justificacion

Este proceso de investigacifue convenieng llevarlo a cabo ya que ayudamdeterminar si

los adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Fisica Jipijapa presentan problemassie Artri
Reumatoide, ademas permitidncientizar a los pacientes acerca de esta enfermedad, ya que
porla falta de conocimiento muchas personas acuden a la automedicacion y como consecuencia
de ésta hace que multiples enfermedades se compliquen arrastrando muchas veces

consecuenciadolorosas.

Tiene inportancia social, ya que permitdar a conocer a los pantes que a través del
diagnostico de Artritis Reumatoide podria ayudar a detectar Lupus Eritematoso Sistémico
siendo unos de los factores que conllevan a esta enfermedad en nuestro medio. Los beneficiarios

directos fueron los adultos mayores @ehtrode Rehabilitacién Fisicdipijapa

El analisis de laboratorio consisti6 en la recoleccion de muestra sangaiaeagtizar pruebas
reumaticagor el método de aglutinacién en latex con el objetivo de identificar los casos de
Artritis Reumatoide, cuyos cas positivos se les efectudé el analisis de Anticuerpos
Antinucleares y artbDNA, a fin de relacionar Artritis Reumatoide asociado a Lupus

Eritematoso Sistémico.

La investigacion fue factible ya que se cont6 oaprobacion de las autoridades del GAD
muricipal y encargados del Centro de Rehabilitacién Fisica Jipijapa, la disponibilidad del
talento humano, recursos bibliograficos suficientes y actualizados sobre el tema, asesoria
respectiva y los recursos econdmicos que se requiere para ejecutar lgepjatteados en

el trabajo de investigacion.



1.2. Disefo Teorico

1.2.1. Problema Cientifico
En los Estados Unidos, casi 1.3 millones de personas tienen Artritis Reumatoide. La
enfermedad suele comenzar a la edad madura, no obstante, cualquiera puede predentar Artri

Reumatoide(6)

La Artritis Reumatoide es una enfermedad autoinmune crémiea se caracterizapor
la inflamaciénde lasarticulacioneso la afectacién haciatros érganos. Si nta tratamos
correctament@odriacausamna incapacidathboralpermanente o una importante pérdida de

la calidad de vida(6)

La misma respuesta defectuosa que origina la inflamade las articulaciones puede afectar
muchos sistemas del cuerpo (6rganos). Por eso a la Artritis Reumatoide se le llama una
condicion sistémica (en todo el cuerpo). Los sistemas del cuerpo que se pueden ver afectados
fuera de las articulaciones incluysangre y vasos sanguineos, 0jos, corazon, pulmones,

sistema nervioso y pigl7)

El Lupus Eritematoso Sistémico es wmermedad autoinmunsecaracteriza por la reaccion
del sistema inmunoldgicoontra componentes de las células del propio organismo por causas
desconocidas. El sistema inmune identifica los tejidos comonsiasaextrafias y los ataca
produciendanticuerpogontra ellos. Como consecuencia se inflaman diversos érganos, sobre

todo losvasos sanguinea lapiel, losrifionesy las articulacioneg8)

Esta enfermedad se manifiesta por medio de sintomas muy diversos, tanto con manifestaciones

dermatoldgicas, musculesqueléticas, cardiacas, renales, gastrointestinales, neurolégicas o


http://www.monografias.com/trabajos36/inflamacion/inflamacion.shtml
http://www.monografias.com/trabajos7/humus/humus.shtml#arti
http://www.monografias.com/trabajos13/renla/renla.shtml
http://www.monografias.com/trabajos15/calidad-de-vida/calidad-de-vida.shtml
https://www.onmeda.es/enfermedades/enfermedades_autoinmunes.html
https://www.onmeda.es/anatomia/sistema_inmunitario.html
https://www.onmeda.es/anatomia/desarrollo_respuesta_inmunitaria.html
https://www.onmeda.es/anatomia/anatomia_vasos_sanguineos.html
https://www.onmeda.es/anatomia/piel.html
https://www.onmeda.es/anatomia/anatomia_rinon.html

psicolégicas. Es caracteristico del Lupus Eritematoso Sistémieor@bcimiento malar en

forma de mariposgeritema), que empeora con la luz solar. Ademas conlleva dolor
articular, trastornos circulatoriogn los dedos, afectacidn organica yt@imas patologicos
generales como fiebre, fatiga, pérdida de peso, mialgia y artralgia. También puede manifestarse
con problemas psiquiatricos primarias (psicosis, demencia) o secundarias (depresion, ansiedad,

mania, trastornos de la personalidd).

Considerando lo antes mencionado se plantean las siguientes interrogantes:

¢, Como afecta la Artritis Reumatoide a los adultos mayores?

¢, COmo se detectatritis Reumatoide?

¢ Como se asocia Artritis Reumatoide con Lupus Eritem&issémico?

1.2.2. Objeto

Artritis Reumatoide asociadolaipus Eritematos&istémico.

1.2.3. Objetivos

1.2.3.1. Objetivo General
Identificar Artritis Reumatoide asociadd_apus Eritematos&istémico en Adultos Mayores

del Centro de Rehabilitacion Fisica Jipijapa.

1.2.3.2. Objetivos Especificos

1 Analizaren suero sanguiné&STO, PCR, FR mediante prueba rapida de aglutinacién.


https://www.onmeda.es/enfermedades/trastornos_circulatorios.html

1 Determinaren suero sanguinémticuerpos Antinucleareg anttDNA en los adultos
mayores con Artritis Reumatoide.

1 Relacionar losresultadospositivos de Artritt Reumatoide coios de Anticuerpos
Antinucleares yantiDNA.

1 Educarsobrecomplicaciones de la Artritis Reumatoide a los adultos mayores del Centro

de Rehabilitacion Fisica Jipijapa.

1.2.4. Hipétesis

El 5% de los de adulos mayores con Artritis Reumat@desentan Lupus Eritematoso
Sistémico
Variables

1.2.4.1. Variable independiente

Artritis Reumatoide

1.2.4.2. Variable dependiente

Lupus Eritematoso Sistémico

1.3. Disefio Metodolégico

1.3.1.Poblaciéon

La poblacion de estudio estuvo conformada por las personasaygen alCentro de

Rehabilitacion Fisica Jipijapa.



1.3.2. Muestra

La muestra fugrobabilistica voluntarigor lo queparticiparonlos 37 adultos mayoregue

acudieron aCentro de Rehabilitacidon Fisica Jipijapa

Métodos

El tipo de investigacion fue de corte trasatraplicanddos siguientes métodos.

1 Meétodo analitico:

Este método permitié analizar muestra sanguinea para realizar pruebas reumaticas y detectar
Anticuerpos Antinucleares con el fin de relacionar Artritis Reumatoides asociado a Lupus

Eritematosdistémico.

1 Meétodo descriptivo:

Permitio describir los datos y caracteristicas de la poblacién en estpditgndo también de
forma tedrica a la investigacion propuesta con el tanritis Reumatoide asociado a Lupus
Eritematoso Sistémicen adultosnayores del Centro de Rehabilitacion Fisica Jipijapa donde

se aplicaron conceptos que constituyeron el marco teorico de la investigacion.

1 Método bibliografico

Es un método quaeermitidobtener informacion destinada a enriquecer los conocimientos sobre

el tema a tratarse a través de una amplia busqueda de nueva informacion.

1 Meétodo estadistico

Se aplicGeste método para el manejo de los datos cualitativos y cuantitatieosdestigaadn

y asi tener una mejor interpretacion.



1.3.3. Técnicas e instrumentos
Técnicas
Las técnicas que se utilizarpara la recoleccion de informaai del trabajo de investigacion

fueron

Y Pruebas de laboratorio

1 Informe de resultado para pruebas analiticas.

Instrumentos

1 Cémara Fotografica
! Cuaderno de notas
1 Registro de los pacientes

1 Materiales de Laboratorio Clinico

1.3.4Recursos

1.3.4.1. Talento Humano

1 Tutor de trabajo de titulacion: Lic. Anita Murillo Zavala Mg.
1 Investigadores:Riofrio Fienco Carmen Gabriela.
Anchundia Toala Carlos Andrés

1 Involucrados: Adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Fisica Jipijapa

1.3.4.2. Recursos institucionales
1 Centro de Rehabilitacién Fisica Jipijapa

M Universidad Estatal del Sur de Manabi.



1.3.4.3. Recursos Materiales

1 Equipo de computacion
1 Bibliografia

{1 Materiales de oficinas
! Cd

1 Impresiones

1 Copias

1 Movilizacion

1.3.4.4. Recursos Financieros
1 Este proyecto fue financiado por los Autores Riofrio Fienco Carmen Gabriela y

Anchundia Toala Carlos Andrés



[l. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

La Artritis Reumatoidesegundatos estadisticos globales, afecta a entre el 0,3 y el 1% de la
poblacién.en la actualidaén todo el planethabriaentre 100 y 200 millones de personas que

padecen este trastorr(®)

En Espafia, segun las encuestas epidemiolégicas mas acestls siendoafectadas
aproximadamente al 0,5% de la poblacion adwdta,total habriamas dedoscientos mil

afectados. Cada afo se diagnostican dresmil a veinte mihuevos casog9)

La frecuencia deesta enfermedado soélo varia entre los diversos paises y regiones, sino
también segun el sexo y la ed&ltrastorno es mas frecuente en las mujeres que en los varones

y resulta mas habitual en las personas nesyque en los adultos jévenes, con una edad de
inicio mas frecuente entre los 40 y 60 afios de edathaE@ aestos datos, se estima que la
Artritis Reumatoide afecta a alrededor del 5% de las mujeres mayores de 55 afios de edad, entre
quienes la enfermedadsultaria unas-%0 veces mas frecuente que en la poblacion general.
Hay que tenepresente que la Artritis Reumatoide realmente puede aparecer en cualquier

periodo de la vidg9)

Para la Organizacion Mundial de la Salud (QME Artritis Reumatoide constituye un
problema de salud publica. La Artritis Reumatoide es una enfermedad cronica autoinmune y
sistémica en la que el mismo organismo produce anticuerpos que atacan el funcionamiento de
diferentes organos del cuerpo humaponcipalmente el sistema muscsquelético y las

articulaciones(3)
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Los célculos sobre el numero de personas con Lupus Eritematoso Sistémico en los Estados
Unidos varian, de aproximadamente 300,000 personas a 1.5 milbegdn el Colegio
Estadounidense de Reumatologia, diez veces mas mujeres que hombres tienen lupus, y la

enfermedad suele comenzar entre los 15 y los 44 afos déEad.

Actualmente, Panam& carece de estudios que describatongepto unificado de las
caracteristicas clinicas mas frecuentes presentadas por los pacientes con Lupus Eritematoso
Sistémico. Segun el Instituto Nacional de Estadistica y Censo, entre los afios 2000 y 2009 se
registraron un total de 156 defunciones aseade esta enfermedad, siendo 142 casos del sexo

femenino y slamente 14 del sexo masculirfbl)

2.2. BasesTedricas

2.2.1. Artritis Reumatoide.

La Artritis Reumatoidees una enfermedad cronica de origen autoinngumeJacaracteriza la
inflamacion de pequefias y medianas articulaciones. Sal&ataa dolencia progresiva y de
desarrollo sutil, que comienza con la inflamacion de las membranas sinoviales de las
articulacionesfectadagdichainflamacion de la membrana sinovial es la cesable del dolor,

de la hinchazén que con frecuencia se observa, y de la sensacién de rigidez que se suele notar

por las mafana¢l?)

Lainflamacién de la membrana sinovéal un tiempo prolongadia lugar al dafio en el hueso

gue protege, y a pequefias muescas (erosiqhgs).

La Artritis Reumatoide es mucho mas frecuentéasmmujeres/ suele aparecer en personas
adultas mayorepueddniciarse en cualquier etapa de la vida y afectar a cualgerigoma, con

independencia de la raza, el sexo y la ocupa¢i®).
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Se manifiesta tipicamente por dolor, tumefaccion y rigidez o dificultad de movimiento en
diversas articulaciones pequefias y grandes. Los sint@measatg que a veces preceden a las

manifestaciones articularéenden a persistir durante toda la evolucion del trast¢i3)

2.2.1.1. Anatomia de las articulaciones.

En la articulacion, cada extremo de los huesosrestéierto de un tejido duro, aunque con
cierta elasticidad y flexibilidad, que es el cartilago articular. Los cartilagos facilitan el
movimiento entre los huesos y actian como una amortiguacion entre ellos, evitandorjue roce

directamente hueso con huefixt)

Los elementos basicos de la articulacion son los hukstiema de los extremos 6seos varia
en cada articulacioh as superficies 6seas no estan en contacto diestéotapizadas por una

banda de tejidelasticoy el cartilago articularl cualevita las fricciones y su desgagte?)

La capsula articular es una envoltura que engloba toda la articulesi@rformada por dos
membranas, una externa, que es fiarggesistente, y una interna, que es mas blanda y se

denomina membrana sinoviél4)

La membrana sinovial tapiza la superficie interna de la capsula articular y tiene la misién de
fabricar un fluido viscoso, elduido sinovial, que actia como lubricamégluciendoel roce

entre las estructuras de la articulacion. Ademas, contiene células inmunitarias y, por lo tanto,
tiene un papel destacado en la defensa de la articulacién, por lo que constituye el lugar donde

se producen las reacciones inflamator{ad)

2.2.1.2. Principales articulaciones afectadas por la Artritis Reumatoide.
La Artritis Reumatoide también puede iniciarse de forma subita con la inflamacion de muchas

articulaciones a la vez. Sin embargo, es mas frecuente que el trastorno se inicie de modo
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progresivo, afectando gradualmente a diferentes articulaciones. La itilanguele ser
simétrica, afectandose de igual manera las articulaciones de ambos lados del cuerpo. La Artritis
Reumatoide puede afectar cualquier articulacion, pero en la mayoria de los casos se inflaman

en primer lugar las pequefias articulacioQEs)

2.2.1.2.1.Las manos y las muiiecas

Las articulaciones de las manos se afectan en aproximadamente el 90% de las personas con
Artritis Reumatoidecominmenteson masnvolucradas las metacarpofalangicas, que unen los
dedos a las manos. En camles raro que se desarrollen lesiones en las interfalangicas distales,
que unen la segunda y las terceras falanges de los dedos. Por su parte, las mufiecas estan
afectadas en alrededor del 60%gdéenes padecen esta enfermedaamo es habitual erste

trastorndas lesiones suelen afectar de forma simétrica a ambas manos y m{if@cas.

Mientras avanzal tiemp la afectacion de las articulaciones de la mdifioulta notablemente

la flexion de los dedos e impide la accion de cerrar el pufio, una maniobra queassale
demasiadalolor. También dificulta los movimientos del pulgar, sobre todo su aproximacién a
la palma de la mano. Por su parte, la afectacién de lasaasi entorpece tanto la flexion de las

manos (16)

2.2.1.2.2.Los pies y los tobillos

El porcentaje no es precisamente bajo: el 90% de las personas con artritis reumatoide ven
afectados tanto lospies como los tobillos. Concretamente, son laarticulaciones
metatarsofalangicalas que con mas frecuencia se ven comprometidas, aunque tasbién
comun que la enfermedad afecte addésculaciones del dorso del pjea las que unen las

falanges de los dedos (especialmente a las del dedo gordo). Las consecuencias de esta
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afectacion somolor y rigidezen el pie y en el tobillo; unos sintomas @ire un tratamiento

adecuado pueden empeorar hasta el punto de impedir a la persona ¢amjinar.

Cuando I&Artritis Reumatoidefecta al pie, lo mas normal es que el dolor se focalice en la zona
dorsal de esteSe trata de udolor que se acentia al apoyar el pie, al caminar o al ponerse
calzado. Al principio este dolor suele manifestarse como la sensacion de tener piedrecitas o
cristales presionando la planta, los bordes o los propios dedos del pie. Esto, sumado a
la limitacion de la movilidadjue también provoca esta enfermedad, hace que la artritis del pie
requiera unos cuidados muy especificos para asegurar la calidad de vida de la persona

afectada(17)

2.2.1.2.3. Las rodillas

Los dolores, la inflamacion y la rigidez en las rodillas suelen aparecer en las fases iniciales de

la artritis y también afectan casi a un 80% de las personas con esta enfefbh@dad.

2.2.1.2.4.Los hombros

Alrededor del 60% de las persas con artritis presentan afectacion en los hombros. Aunque la
lesion ya suele estar desde los comienzos de la enfermedad, lo cierto es que la persona tarda en
darse cuenta de la inflamacién. Esto se debe a que la articulacion esta cubierta poresd,deltoid

un musculo bastante grueso que hace que no se perciba la hin¢b&gon.

El dolor en los hombros es peculiar ya que, al contrario de lo que ocurre en el resto de
articulaciones, solo se siente cuando se intenta hacer umiaoto con ellos o cuando se

tumba de lado (una posicion en la que el hombro esta presio(Eg)o).
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La falta de movilidad si que aparece en fases tempranas. Ten en cuenta que las lesiones afectan
a la capsula articular, que smgrosa y entorpece los movimientos de las extremidades
superiores. Por eso, actividades tan sencillas y rutinarias como vestirse, lavarse o levantar los

brazos para coger algo pueden llegar a ser todo ur(x8jo.

2.2.1.2.5.Los cods

La artritis del codo tiene lugar cuando se produce una inflamacion en la articulacion del codo
como consecuencia del dafio o desgaste de la superficie cartilaginosa del codo. De modo similar
a la artritis de otras regiones del cuerpo, la artritis del gnome ser resultado de una
enfermedad degenerativa, del desgaste por uso, de una situacion de trauma o una lesién previa

en la zona(19)

Los sintomas de la artritis pueden variar de leves a severos. En la mayoria de lésscasos
sintomas comienzan de manera gradual y empeoran con el tiempo. El dolor en la articulacién
del codo, la inflamacién, rigidez, limitacion de movimiento, rubor y calor local constituyen
junto con la dificultad en el movimiento del area del codo los mi@gomas comuinmente

asociados con la artritis del codb9)

Las articulaciones inflamadas suelen volverse dolorosas y con frecuencia rigidas, sobre todo
justo después de despertar (rigidez que dura por lo general mas de @3 aitwas un periodo
prolongado de inactividad. Algunas personas se sienten cansadas y débiles, especialmente en
las primeras horas de la tarde. La artritis reumatoide causa inapetencia con pérdida de peso y

febricula.(15)
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2.2.1.3. Factores de riesgos de Artritis Reumatoide

Igual que con muchas enfermedades, las causas Altritts Reumatoideparecen ser una
combinacion de factores genéticos y ambientsisdo asids factores genéticos no puedan
cambiarse, pero es posible machf los factoreambientales. Sha demostrado que ciertos
factores estan asociados a un mayor riesgo de padecer artritis. Algunos de estos factores de

riesgo se pueden modificar, otros (20)

2.2.1.3.1.Factores de riesgo nonodificables
Son aquellogactoresinnatos de cada persosa decir que no los podemos camigiaire los

cuales tenemos: edad, sexo y los factores gené&tkis.

2.2.1.3.2.Factores de riesgo modificables

Son factores en los cualpedemos intervenir tratando o procurando evitarlos para no llegar a
alguna enfermedad y mejorar nuestra calidad de vida como los siguientes: sobrepeso y

obesidad, lesiones en las articulaciones, infeccion y ocup#2ijn.

La Artritis Reumatoide es un trastorno cronico, progresivo y autoinmémeeste tipo de
trastornos, el sistema inmunolégico equivocadamente ataca a los érganos y tejidos sanos del
cuerpo. En las personas que padedéetritis Reumatoidelos glébulosblancos, cuya funcién

normal consiste en atacar a los invasores indeseados como las bacterias y los virus, pasan del
torrente sanguineo a las membranas que recubren y rodean las articulaciones (sinovia),

causando inflamaciéii22)
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2.2.1.4. Vivir con la enfermedad

El primer paso que debe dar una persona diagnosticadatcibis Reumatoidgpara adaptarse

a su enfermedad es evitar una vida agitalde movimientos bruscof23)

Es convenientgueevitenaquellos trabajos que requieranajercicio fisico intenso. Durante
la jornada laboral, deben mantener una posicion recta en el aagsgmismo, durante el reposo

es conveniente mantener una postura adec(2)a

2.2.1.5. Sintomas.

El sintoma mas comun es la presencia de hinchazon, inflamacion y/o rigidez en las
articulacionesLa Artritis Reumatoide puedecasionarcansancio, pérdida de peso Yy fiebre.

(22)

El cuadro deArtritis Reumatoidegeneralmente ¢oienza de forma insidiosa, con sintomas
leves y pocos especificos. Es muy comudn ocurrir un intervalo de meses entre el inicio de los

sintomas y la busca patencion médicg24)

Cuando el cuadro de la artritis comienza, es caracteristicamente una poliartritis simétrica. Las
articulaciones de las manos son, las primenaer afectadagonforme avanza la enfermedad,

va afectando mas articulacionésis sintomas pueden ser cichcalternando periodos de
mejora con momentos de gran empeora. Sertoata esta enfermedaddasormidades pueden

surgir con el tiempa24)

2.2.1.6. Criterios de clasificacion para la Artritis Reumatoide

El objeto de ayudar alagnostico y no confundir la Artritis Reumatoide con otras enfermedades
que pueden provocar artritis o inflamacion de las articulaciones, se ha propuesto y aceptado una
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lista con una serie de criterios en la que se evallan y puntian una serie de parametros

relacionados con los sintomas, los datos de laboratorio y las imagenes radiq@gjcas.

En los criterios de clasificacion para la Artritis Reumatoide se consideran siete parametros,
aunque para dar por confirmado el diagroastie Artritis Reumatoide basta con que un paciente

retina cuatro de ellos:

1 Rigidez matutina de mas de una hora de duracién durante mas de seis semanas.

1 Artritis en al menos tres areas articulares, con tumefaccion evidente y derrame articular,
durante mase seis semanas.

1 Artritis en las articulaciones de las manos (mufieca, bases de los dedos y/o base de la
segunda falange) durante mas de seis semanas.

1 Afectacion inflamatoria articular simétrica durante mas de seis semanas.

1 Presencia de nddulos reumatoi¢®sbcutaneos).

1 Presencia de cambios radioldgicos tipicos de la AR (como erosiones u osteoporosis en
las mufiecas).

1 Factor reumatoide positivo.

2.2.1.7. Diagnastico diferencial

El diagnéstico diferencial puede ser bastante complejo en algunos casos en que las
manifesaciones que tiene un paciente pueden atribuirse a varias enfermeolatbesual se
realizan un conjunto de evaluaciones para descartar posibles diagnosticos y solo confirmar uno

(25)

En muchos casos de Artritis Reumatoide, el diagndstico se complica porque las primeras
evaluaciones y exploraciones no ofrecen resultados claros, puesto que el paciente no reune los
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criterios diagndsticos que se requieren para ello. En estos casosylizgiVas deben llevar a

cabo un cuidadoso diagnodstico diferencial para descartar otras enfermedades que pueden
provocar inflamacion articular o bien otras manifestaciones mas o menos comunes de la Artritis
Reumatoide, ya sean de tipo general, como malgstebilidad muscular, o bien de tipo extra

articular, como una pleuritis 0 una pericardi¢b)

La lista de enfermedades que se pueden confundir con la Artritis Reumatoide@®sa
entre estas se destacan enfermedadisnanunes o también procesos infecciosmsno la
artritis infecciosaSon muchas las pruebas complementariadiggana solicitar los médicos

hasta poder confirmar el diagnosti¢25)

En estos casosxiste la posibilidadle que el medico iniciel tratamiento antes de obtener la
confirmacién diagnosticahasandose a su cuadro clinico ya eueetraso en el inicio del
tratamiento conlleva un empeoramiento del prondstico y de la calidad deleidaas
conveniente es que @uario teng@aciencia y no opte por cambiar de médico cada vez que se

encuentre con una complicacion en el proceso de diagndgtgo.

2.2.1.8. Prevenciones

No hay un tratamiento estandar paraf&ritis Reumatoide Algunos médicopueden hacer
recomendaciones dietéticas pero no hay ninguna evidencia de que los cambios en la dieta, por

si solos, puedan detener el desarrollo de la ar{&2ts.

Es importante que los pacientes con artritis reciban la ayuda necesaria para mantener el rango
de movilidad de sus articulaciones y la funcion de sus musculos y realicen una vida lo mas
normal posible. Tanto los fisioterapeutas, que ayudan a mantendsilidduafisica de los

pacientes, como los terapeutas ocupacionales que proporcionan ayuda y consejo, incluyendo
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utensilios especialmente adaptados para las limitaciones que puedan presentar los pacientes,

tienen un papel importante en hacer mas cOmodddaavios pacientes con artrit{26)

Durante los ultimos afios se ha progresado mucho en el tratamiento de la artritis, en especial
con el uso de articulaciones artificiales. No obstante, todavia no es posible reemplazar
quirtrgicamente todas las articulaciones, por lo que algunas personas aun tienen que vivir con

la incomodidad que producen las articulaciones deformézs.

2.2.2. Lupus Eritematoso Sistémico

El Lupus Eritematoso Sistémico es w@mermedad autoinmune inflamatoria cronica del tejido
conjuntivo (conectivopatia) poco habitual que puede afectar a todo el organismo y con multiples
manifestaciones clinicas desde la piel, las articulaciones, los rifiones, el corazén, el cerebro o
hasta dkraciones psicologicas (depresion, ansiedad). Su incidencia es 10 veces mayor en las

mujeres que en los hombré¢a7)

La enfermedad.upuses caracterizada por la produccién de varios autoanticuerpos, es decir,
anticuerpos guatacan al propio cuerpo. Entre los autoanticuerpos comunkesmelhay uno

contra el nucleo de las células y otro contra el ADN del propio paciente. Con eso, ya se pueden
imaginar los estragos que la enfermedad puede causar, ya que la misma crep@ntionga

estructuras esenciales para nuestra {i&8.

Esta enfermedad se manifiesta por medio de sintomas muy diversos, tanto con manifestaciones
dermatoldgicas, musculoesqueléticas, cardiacas, renales, gastrointestieafetogicas o
psicolégicas. Es caracteristico del Lupus Eritematoso Sistémiegorgkcimiento malar en

forma de mariposgeritema), que empeora con la luz solar. Ademas conlleva dolor

articular, trastornos circulatoriogn los dedos, afectacion organica y sintomas patologicos
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generales como fiebre, fatiga, pérdida de peso, mialgia y artralgia. También puede manifestarse
con problemas psiquiatricos primarias (psicosis, deme.) o secundarias (depresion,

ansiedad, mania, trastornos de la personalidad).

No se sabe por qué el cuerpo comienza a producir esos anticuerpos. Existe probablemente una
asociacion de factores genéticos, puesnfermedad es mas comun cuando hay antecedentes

familiares positivos y factores ambientales todavia no identificados.

El Lupus es una enfermedad de dificil tratamiento y en casos graves requiere el uso de drogas
inmunosupresoras fuertes. Al tiempo que rslesafio tratarla, es una patologia que muestra
cuanto ha avanzado la medicina en las ultimas décadas. En la década del 50, méas del 60% de
los pacientes morian antes de completar cinco afios de enfermedad hoy en dia, el 80%

sobreviven por al menos veintéas.(29)

2.2.2.1. Causa

La causa delLupus Eritematossigue siendo desconocidal tratarse de una enfermedad
autoinmuneexistendistintos factores que si se conocen, que pueden influir y provocar lupus.
La mas conocida es Hteracon en el sistema inmunoldgico, que entre otras funciones es el

encargado de defender al cuerpo frente a posibles infecc{8ags.

El 90 por ciento de los pacientes con lupus padecen dolanflamacion en las
articulacionegartritis) en manos, mufiecas, codos, rodillas y pies con mas frecuencia. También
es posible que aparezca rigidez articular por las mafianas. itia priede ser migratoria o
episodica. Estos sintomas suelen producirse al principio de la enfermedad y durante su

evolucion.(31)
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El Lupus Eritematoso Sistémico se caracteriza principalmente por la presencia de
autoanticuerpos que atacan a componentes del ndcleo celular. En el ndcleo de las células se
almacena la informacion genética del individuo, el ADN. En él Lupus Eritematoso Sistémico
se hallan anticuerpos contra el ADN con tal frecuencia que este fas®®rceimo criterio
diagndstico. Como consecuencia de la respuesta inmune se forman complejos a partir de la
unidn de los anticuerpos y los componentes celulares, que en el caspueEritematoso
sistémico se depositan en ksos sanguineake diversos 6rganos y provocan inflamaciones.

(31)

Las causas exactas de la reaccion autoinmune en €l Lupus Eritematoso Sistémico siguen siendo
desconocidas. H#a la fecha hay indicios que apuntan tanto a la predisposicion genética como

a factores infecciosos y hormonales, Aparece con mayor frecuencia en algunas familias y los
gemelos de personas con Lupus Eritematoso Sistémico tienen un mayor riesgo ddatdesarrol
también esta enfermedad autoinmune. Ademas se pueden relacionar ciertos factores
hereditarios, por ejemplo, un trastorno del proceso de muerte celular programada (apoptosis) u

otros defectos inmunitarios con la respuesta anormal del sistema irf{8i)ne.

Muchos cientificos creen quelalpusaparece como respuesta a una combinacion de factores,
dentro y fuera del cuerpo, incluyendo las hormonas, las caracteristicas genéticas (la herencia)

y el medio ambientd32)

2.2.2.2. Las hormonas

Las hormonas son mensajeros que regulan muchas de las funciones del cuerpo. Como nueve de
cada 10 casos daupusocurren en las mujeres, los investigaddras estudiado la relacion

entrelos estrogenos y el lupus. Los hombres, asi como las mujeres, producen estrogeno pero su
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produccion es mucho mayor en las mujeres. Muchas mujeres padecen de sintbupas de
antes de la menstruacion, y/o durante el embarazo cuando la produccion denesé®g
elevada. Esto puede indicar que, de alguna manera, el estrogeno regula la gravedad de la
enfermedad. Sin embargo, eso no significa que el estrégeno o cualquier otra hormona, puedan
provocar la aparicion daupus Las investigaciones en mujeres tapusque toman estrogeno
en pastillas anticonceptivas 0 como terapia posmenopausica no han demostrado un incremento

en la actividad de la enfermed#82)

2.2.2.3. La genética

Si bien no se ha probado que ningin gen o grupo de gensmnclapus, la enfermedad
efectivamente se presenta en ciertas familias y ciertos genes se han identificado como
contribuidores a la aparicion de la enfermedad. Sin embargo, estas asociaciones no son
suficientes para causar la enfermedad. Esto es evidegeneelos que crecieron en el mismo
medio ambiente y tienen los mismos genes, pero solo uno desarrolla lupus. Sin embargo,
cuando uno de dos gemelos idénticos tiene lupus, existe una mayor probabilidad que el otro
gemelo también desarrolle la enfermedad A5 por ciento de probabilidad en gemelos
idénticos y probabilidad de 2 a 3 veces mayor en mellizos). Y aunque el lupus puede presentarse
en personas que no tienen familiares que padezcan de la enfermedad, es posible que algunos
miembros de la familia tgyan otras enfermedades autoinmunes. Algunos grupos étnicos
(personas de origen afroamericarasjatico, hispano/latino, indigena americano o de las islas

del Pacifico) tienen un riesgo mayor de presentar lupus, lo cual puede estar relacionado con los

genes que tienen en comufR2)
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2.2.2.4. El medio ambiente

En la actualidad, la mayoria de los cientificos piensan que un factor externo, como un virus o
posiblemente un quimico, se encontabazar con un individuo genéticamente susckpirb
actuo para disparar la enfermedad. Hasta ahora, los investigadores no han identificado un factor

externo especifico pero la hipétesis sigue siendo prok&@Rle.

Mientras los elementos ambientales que pueden desencablenpugy causar brotes no se
conocen, los que son comunmente nombrados son la luz ultravioleta (UVB en particular);
infecciones (incluyendo los efectos del virus EpsBanr), y la exposicion al polvo de silice

en entornos agricolas o industrial&2)

Ejemplos de desencadenadores ambientales incluyen:

1 Los rayos ultravioleta del sol o de las luces fluorescentes

1 Las sulfas y algunas tetraciclinas, que hacen que una persona sea mas sensible al sol;
diuréticos

1 Lapenicilina o algunos otros antibiéticos

9 las infecciones

1 Elresfrio o una enfermedad viral

1 El agotamiento

1 Eltrauma

1 El estrés emocional

1 Cualquier situacion que provoque un estado de estrés en el cuerpo como cirugia, un

accidente, embarazo o parto
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Hay factores que aparentan no estar relacionados con lupus pero pueden desencadenar la
aparicion de la enfermedad en personas susceptibles. Algunos de los factores que los cientificos
han notado incluyer{32)

1 La exposicion al sol

{1 Lainfeccion

1 El embarazo

1 Elparto

1 Los medicamentos que tomo durante una enfermedad

2.2.2.5. Sintomas del Lupus Eritematoso Sistémico.

El curso clinico de los pacientes con esta enfermedad es muy variable. Suele cursar por brotes,
variando en intensidad y dgntomas. La intensidad puede ir de leve hasta muy grave y
fulminante y puede afectar a uno o varios érganos o Sisté3as.
Los sintomas generales son el cansancio, pérdida de peso y la fiebre, asi como:

9 Dolor articular, artitis

f Ulceras bucales

1 Dolor toracico al respirar profundamente

1 Sensibilidad a la luz solar

1 Erupcion cutanea, eritema en forma de alas de mariposa en la cara

1 Hinchazén de las piernas

71 Inflamacién de los ganglios

M Caida del cabello
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2.2.2.6. Posibles complicaciones

Algunas personas cdmupus Eritematoso Sistémitenen depdsitos anormales en las células
de los rifiones. Esto lleva a que se presente una afeccion lIaefidia Lupica Laspersonas
con este problema pueden pasar a sufrinsigficiencia renalPueden necesitalialisiso un
trasplare de rifidn(34)
El Lupus Eritematoso Sistémico causa dafio en muchas partes diferentes del cuerpo,
incluyendo:
1 Coagulos de sangre en arterias 0 venas de las piernas, los pulmones, el cerebro, o los
intestinos
1 Destruccién de e glébulos rojos anemia por enfermedad cronica
1 Liquido alrededor del corazén (pericarditisp inflamaciébn del corazén
(miocarditiso endocarditiy
71 Liquido alrededor de los pulmones y dafio al tejido pulmonar
1 Problemas del embarazo, incluso el aborto espontaneo
1 Accidente cerebrovascular
1 Plagueta extremadamente bajas en la sangre (las plaquetas son necesarias para detener
cualquier sangrado)

71 Inflamacion de los vasos sanguineos

2.2.2.7. Diagndstico
La prueba de los Anticuerpos Antinucleares se solicita para detectar trastornos autoinmunes
que pueden aftar a variogejidosy 6rganos siendo una de las pruebas que generalmente se

utiliza parael diagnéstico deéupusEritematosdistémico
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Los Anticuerpos Antinuclearesson un grupo de anticuerpos producidos por el
sistemanmunede una persona cuando no consigue distinguir adecuadamente entre estructuras
propias y estructuras oustancias ajenas. Los Anticuerpos Antinucleares van dirigidos
especificamente contra sustanciasrielleocelular y producen lesion en 6rganos Yy tejidos.

(35)

2.2.2.8. Prevencién
No existe una cura para la enfermedad y tampoco es posible prevenirlo. Sin embargo, en
personas con la enfermedad pueden evitarse las recaidas o el agravamiento de los sintomas si

sigue los siguientes consejos:

1 Reducen al maximo laxposicién solar.

i Siga una dieta balanceada.

| Reduzca de peso si es necesario.

1 Practique deportes y haga ejercicios con regularidad.

| Suspenda malos habitos como fumar.

1 No ingiera bebidas alcohdlicas en cantidades excesivas.

1 Es importante que el pacientetsmga controlar por el médico para que éste evalle el

tratamiento, afin de evitar cualquier recaida.

1 Recupere energias durmiendo y desaado una cantidad dempo adecuadé36)

2.2.2.9. Vivir con Lupus Eritematoso Sistémico

El Lupus Eritematoso Sistémico es una enfermedad crénica que puede limitar nuestra vida en

algunos aspectagegun la gravedad del caso. Sin embargo, su tetéoria avanzado mucho
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y el 80%90% de las personas tienen la misma esperanza de vida que laaggsono estan

afectadas por esta enfermed@d.)

La cronicidad de la enfermedad y sus sintomas puede llevar al paciente a sentirse decaido, pero
tiene a su disposicidn, si lo necesita, la intervencion de psicdbegasayudarle a adaptarse a

estas nuevas circunstancias. Para sobrellevar mejor la edéetimes expertos recomiendan
mantener una red de apoyo social que nos ayude a sentirnos cdmodos y mas positivos. Nos
debemos apoyar en las personas en quien confiamos: familiares, amigos, y también en los
profesionales que nos estan tratando. Es muyiyimgiiner una relacion positiva y de confianza

con nuestro médico, que ird haciendo un seguimiento constante de nuestra e\(8Ilijcion.

También recomiendan mantenerse actbeaguir llevando una vida normapracticar deporte
leve o moderado, que también ayuda a mantener las articulaciones flexibles y prevenir
enfermedades cardiacas y cerebrovasculares. Estas practicas ayudan a disminuir el estrés, que

puede favorecer la aparicion de bro{83)

2.2.3. Diagnéstico de laboratorio.

PruebasReumaticas

i PCR
Fundamento
El PCRLatex Test es una prueba rapida de aglutinacion enlpastala en la técnica de Singer,
para la deteccion directa y la semicuantificac@éna proteina €eactiva (PCR) en suero. La
determinacion se efectia ensayando una suspension de latex recubierto con anticuerpos anti
PCR, frente a los sueros problema. La presencia de aglutinacion es indicativa de un aumento
del nivel de PCR por encimael limite superior del intervalo de referencia las muestras

ensayadas.
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Procedimiento

Depositarl gota ( 5 0 edé guero problemaen uno de los circulos de la tarjeta
visualizadoraEn circulosadicionalesdepositarl gotade control positivoy 1 gotade
controlnegativo.

Afadiracadacirculo 1 gotadel ReactivoPCRLatex, proximala muestraaanalizar.
Efectuarla mezclacon ayudade un palillo desechableextendiéndolade forma que
cubrapor completola superficieinterior de cadaanillo.

Empleamalillos distintosparacadamezcla.

. Moverla tarjetaconagitadorrotatorio(100r.p.m.)durante2 minutos

. Observadeinmediatoconla ayudadeunaluz adecuadda apariciondecualquiersigno

deaglutinacion.

Lectura

T
T

i

Reaccibmegativa

Suspensioruniforme sin cambio visible alguno, tal como se presentaen el control
negativo.

Reaccidrpositiva

Aglutinaciéndébil o intensafacilmentevisible macroscopicamente.

FR.

Fundamento

El FR-Latex Test es una prueba rapida de aglutinacion basada en una modificacion de la técnica
de Singer, para la deteccion directa y la semicuantificacién en porta de los factores reumatoides

(FR) presentes en el suero. La determinacion se efectla ahsay@nsuspension de particulas
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de latex recubiertos con gamma globulina humana frente a los sueros problema. La presencia o
ausencia de aglutinacion visible es indicativa de la presencia o ausencia de FR en las muestras

ensayadas.

Procedimiento.

1 Deposita 1 gota ( 5 0 edé guero problemaen uno de los circulos de la tarjeta
visualizadoraEn circulosadicionalesdepositarl gotade control positivoy 1 gotade
controlnegativo.

{1 Afadir a cadacirculo 1 gotadel ReactivoFR-Latex, proximala muestraa analzar.
Efectuarla mezclacon ayudade un palillo desechableextendiéndolade forma que
cubrapor completola superficieinterior de cadaanillo.

1 Empleamalillos distintosparacadamezcla.

1 Moverlatarjetaconagitadorrotatorio(100r.p.m.)durante2 minutos

1 Observadeinmediatoconla ayudadeunaluz adecuadda aparicibndecualquiersigno
deaglutinacion.

Lectura

1 Reaccidmegativa

1 Suspensiéruniforme sin cambio visible alguno,tal como se presentaen el control
negativo.

1 Reacciémositiva

1 Aglutinaciéndébil o intensafacilmentevisible macroscopicamente.
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iU ASTO
Fundamento

El ASLO-Latex Test es una prueba rapida de aglutinacién en porta para la deteccion directa y
la semicuantificaciomle niveles clinicamente significativos de anticuerposesiteptolisina

O (ASLO) en suero. La determinacion se efectia ensayando una suspension de particulas de
latex recubierto con estreptolisina frente a los sueros problema. La presencia o ausencia de
aglutinacion visible es indicativa de la presencia o ausencia de ASLO en las muestras ensayadas

a niveles significativos.

Procedimiento.

1. Depositarl gota ( 5 O edé guero problemaen uno de los circulos de la tarjeta
visualizadoraEn circulosadicionalesdepositarl gotade control positivoy 1 gotade
controlnegativo.

2. Afadir a cadacirculo 1 gotadel ReactivoAsto-Latex, proximala muestraa analizar.
Efectuarla mezclacon ayudade un palillo desechablegxtendiéndolade forma que
cubrapor completola superficieinterior de cadaanillo.

3. Emplearpalillos distintosparacadamezcla.

4. Mover latarjetaconagitadormrotatorio(100r.p.m.)durante2 minutos

5. Observadeinmediatoconla ayudadeunaluz adecuadda apariciondecualquiersigno
deaglutinacion.

Lectura

1 Reaccidmegativa
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1 Suspensidruniforme sin cambio visible alguno,tal como se presentaen el control
negativo.
1 Reacciémositiva

1 Aglutinaciéndébil o intensafacilmentevisible macroscopicamente.

Pruebas para detectar LupusEritematoso Sistémico

U Anticuerpos Antinucleares

Fundamento

Los Anticuerpos Antinucleares son anticuerpo de especificidad diferente frente a antigenos del
nucleo celular. En general, los Anticuerpos Antinucleares pueden dividirse en anticuerpo frente
a anigeno nucleares extraibles (DNA), antigeno nucleares no extraible y antigeno

citoplasmatico.

La deteccién de los Anticuerpos Antinucleares es importante en el diagndstico de los colagenos,
especialmente délupus Eritematoso Sistémigade la enfermedad mixta del tejido conectivo.
Que esta fuertemente asociado cohuglus Eritematoso Sistémigode otras enfermedades

reumaticas.

Procedimiento

1. Realizar una dilucion con 10 pL de suero y 1ml de buffer de dilucién (DIL).
2. Llevar la dilucién y colocarla en el bortex por 1 minuto
3. Colocar 100pl de la dilucién en un micropocillo.

4. Incubar por 1 hora a temperatura ambiente en campo oscuro.
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5. Lavar las tiras de micropocillos 3 veces usando 300 ul de buffer de lavado (WASH) por
pocillo, homogenizar un poco luego invertir los micropocillos sobre papel o tela
absorbente hasta q quede completamente seco.

6. colocar 100ul de conjugadal micropodlo y dejar 30 minutos a temperatura ambiente
(campo oscuro)

7. Lavar las tiras de micropocill@&veces usando 300 pl de buffer de lavado (WASH) por
micropocillo, homogenizar un poco luego invertir los micropocillos sobre papel o tela
absorbente hasta g quede completamente seco.

8. Colocar 100ul de sustrato 10 minutos a temperatura ambiente (campm).oscur

9. 100ul de stop (4cido sulfarico) y se realiza la lectura inmediatamente.

10. Se puede realizar la lectura en un laxo de 2 horas, ya que es el tiempo de estabilidad.

0 Anticuerpos anti-DNA

Fundamento

Los Anticuerposcontra doble cadena de ADdbn un criterio importante de ACR para el

diagnéstico de lupus eritematoso.

Estos anticuerpos se consideran marcadores prondstico y normalmente se correlacionan con la

actividad de la enfermedad

Indicaciones:

1 Sospecha deupus Eritematoso Sistémicocanfirmacion del diagndstico.
71 Diferencia hacia la enfermedad del tejido conectivo.

1 Vigilancia de la activada de la enfermedad y vigilancia del tratamiento.
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La prueba se basa en la inmovilizacion covalente de ADN altamente purificada a la fase solida
de tiras de micropocillos y la union subsiguiente de AnticuerpeA®N del suero del

paciente.

Para determinacién de los anticuerpo unidos, se utiliza unuargiz antigG humana
conjugada de peroxidasa. Tras la adicion de la solucién de sustrato, aparece un color cuya
intensidad es proporcional a la concentracion y/o actividad de lo anticuerpo detectados.

Después de la solucion de parada. El color se tranafde azul a amarillo.

Procedimiento

1. Realizar una dilucion con 10 L de suero y 1ml de buffer de dilucion (DIL).

2. Llevar la dilucién y colocarla en el bortex por 1 minuto

3. Colocar 100pl de la dilucién en un micropocillo.

4. Incubar por 1 hora a temperatura agmbé en campo oscuro.

5. Lavar las tiras de micropocillos 3 veces usando 300 ul de buffer de lavado (WASH) por
pocillo, homogenizar un poco luego invertir los micropocillos sobre papel o tela
absorbente hasta g quede completamente seco.

6. Coloca 100ul de conjgado al micropalto y dejar 30 minutos a temperatura ambiente
(campo oscuro)

7. Lavar las tiras de micropocillos 3 veces usando 300 ul de buffer de lavado (WASH) por
micropocillo, homogenizar un poco luego invertir los micropocillos sobre papel o tela
absabente hasta g quede completamente seco.

8. Colocar 100ul de sustrato 10 minutos a temperatura ambiente (campo oscuro).

9. 100ul de stop (4cido sulfarico) y se realiza la lectura inmediatamente.

10. Se puede realizar la lectura en un laxo de 2 horas, ya queess@ tle estabilidad.
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2.3. Marco Conceptual

AnticuerposAntinuclearesson un grupo de anticuerpos producidos por el sistema inmune de
una persona cuando no consigue distinguir adecuadamente entre estructuras propias y
estructuras o sustancias ajenas. Estibganticuerpos atacan las propias células del organismo,
causando signos y sintomas como inflamacién de érganos vy tejidos, dolores musculares y

articulares, y fatigg40)

Apoptosis: La apoptosis es un proceso que se pratkioganera ordenada y controlada, que
empieza con la ruptura d&DN del nucleo y sigue con la formacion de pequefias vesiculas a

partir de la membrana celulg4.l)

Articulacién: Las articulaciones son las uniones entre los extremos de los huesos, que permiten
gue exista cierto movimiento entre ellos. De este modo, las extremidades y la espalda pueden

doblarse, giran42)

Artralgia: Es una afeccion que se caracteriza fundamentalment®loorde las articulaciones.

(43)

Autoanticuerpos: Son anticuerpos que aparecen en la sangre y que luchan contra las células del

propio cuerpoNormalmente, los anticuerpos juegan un papel contra los agentes patdg¢nos

Automedicacion:es la utilizacion de medicamentos por iniciativa propia sin ninguna
intervencion por parte del médico (ni en el diagnostico defexmedad, ni en la prescripcion

0 supervision del tratamientdi5)
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Bursitis: es un trastorno doloroso que afecta las pequefas bolsas rellenas de liquido (bolsas
sinoviales) que proporcionan amortiguacion a los huesadones y musculos alrededor de las

articulaciones. La bursitis ocurre cuando estas bolsas se inflet6an.

Capsula articular: Una capsula articular es una envoltorio formado por tejido fibroso que rodea
unaarticulacionmovil (por ejemplo, la articulacion ddedoo laarticulacion de la rodilla La

capsula articular es sdlida y tiene grandes propiedades eldgtit)as.

Cartilago: El cartilago es un tipo de tejido conectivo, tejido de sostén y de conexiéon de
diferentes érganosompuesto por células y fibras. A nivel de dmsculacionesel cartilago

articular permite el desplazamiento de la superficie deuesosntresi. (48)

Conectivopatia: Las conectivopatias constituyen un grupo heterogéneo de enfermedades
ocasionadas por una alteracion en la inmunidad adquirida, apareciendo autoanticuerpos o

células T autorrediwas frente a diversas estructuras corporg{es.

Eritema: El eritema polimorfo es una enfermedad cutanea inflamatoria caracterizada por la
presencia de lesiones rojas y abultadas en la piel, que suelen tener el asgiactasdg por

lo general, se encuentran distribuidas simétricamente por todo el q@&po.

Erosiones:Erosiénes una descomposicion o degradacion de las capas externas de la piel,

generalmente debido a una cortadura,naspadura o inflamacio(b1)

Estrogeno: elestrégenose produce en los ovarios principalmente, aunt@ugbién en las
glandulas adrenales. Tiene un papel fundamental en la pubertad, ya que desarrolla los caracteres

sexuales secundarids2)

ExacerbacionExageracion transitoria de lsghtomasie unaenfermedad(53)
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Falange. Es una parte del sistema 0seo fquea parte de lananoy del pie. Permite

la articulacionde los dedos de la mano y de los pi{B4)

Hinchazonedema (inflamacion) o anasaesel agrandamiento de 6rganos, piel u otras partes
del cuerpo, causado por la acumulacion de liquidos en losgelid presencia de liquido extra

puede llevar a un aumento rapido de peso durante un periodo corto (de dias a g&Banas).

Hormigueo:pérdida de sensibilidad, parestesias o pérdida de las sensatinrsnsaciones
anormales que pueden ocurrir en cualquier parte del cuerpo, pero con frecuencia se sienten en

los dedos de las manos, las manos, los pies, los brazos o las fidnas.

Inflamacion: es un conjunto de reacciones generadas por el cuerpo resmaeesta a una
agresiongque puede ser de origen externo, comolesian infecciono traumatismo, o puede
ser interna, provocada por el propio organismo como en los cas@anfeenedades

autoinmunes(57)

Inmunosupresoras: refiere a humedecimiento de la inmunorespuesta por un sistema inmune
normal al estimulo antigénico, deliberadamente, o como efecto nocivo de un agente terapéutico

tal como quimioterapia antineoplasti¢a8)

Ligamento: son el tejido conectivo fibroso que une los huesos entre si y generalmente su

funcién es la de unir estructuras y mantenerlas est4b®s.

Liquido sinovial. También conocido comsinovig es un liquido viscoso g encuentra en
el interior de todas las capsulas articulares y cuya funcion principal es la de lubricar la
articulacion para facilitar el deslizamiento de los huesos sobre el cartilago articular durante el

movimiento.(60)
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Membranas sinoviales: La membrana sinovial se encuentra en la capa interna de la capsula
articular. Es una bolsa serosa que en su interior tiene células que secretan un liquido que lubrica

la articulacion y los extremos de los huesos que forman la artiulégid

Mialgia: consiste en dolor muscular que puede afectar a uno o vaisulosa la vez.

Puede estar originado pdiferentes causas y suele asociarse a contracturas y calambres de los

musculos afectados. El dolor puede desaparecer en pocas horas o0 permanecer duf@ye dias.

Nudillos: Los nudillos son lasarticulacionesde losdedosquese ponen de relieve cuandge

aprietala manoy se hace upufio.(63)

Osteoporosis: La osteoporosis es una enfermedad sistémica esquelética que se caracteriza por
unadisminucionde lamasa 6seg undeterioro de la microarquitectura de los huekosgjue

supone un aumento de la fragilidad de los huesos y del riesgo de sufrir frgétjras.

Poliarticular:Es una forma de artritis reumatoide que caware inflamacion en cinco o mas
articulaciones. Les puede ocurrir a adultos o a nifios. Tipicamente, la artritis poliarticular afecta
a articulaciones grandes, como las rodillas, pero también puede perjudicar a articulaciones

pequefas en las manos, pasllo y mandibula(65)
Poliartritis: Inflamaciénaguda o cronica que afecta simultaneamente varias articulag@les.

Remision:Es la atenuacién o desaparicidbn completa en el paciente de los signos y sintomas de

suenfermedadya sea como consecuencia del tratamiento o de forma espoféanea.

Rigidez: La rigidez en las articulaciones es la disminucion de sus movimientos y puede darse
en diverso grado y rango del movimiento, pudiendo estatitaulacion en flexion, extension,
varo, valgo o rotacion(68)
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lll.  DIAGNOSTICO O ESTUDIO DE CAMPO

En el trabajo de investigacion tituladatritis Reumatoideasociado a Lupus Eritematoso
Sistémico en Adultos Mayores del Centre &ehabilitacion Fisica Jipijapa, en el que
participaron 37 Adultos Mayores, y se realizaron las siguientes actividades para el

cumplimiento de los objetivos.

1 Para cumplir eprimer objetivo se procedio a realizar Pruebas Reumaticas en suero
sanguineo mediante la técnica de latex a los 37 Adultos Mayores del centro de
Rehabilitacion Fisica Jipijapa para la determinacion de Artritis Reumatoide, obteniendo

10 casos positivos peesentandel 27,1% y 27 cass negativos representandd@2]9%.

1 Para cumplir el segundo objetivo se procedi6 a la deteccibn de Anticuerpos
Antinucleares y arHDNA mediante la técnica de Elisa a los 10 pacientesAttitis
Reumatoidgpara la determicion de Lupus Eritematoso Sistémico, obteniendo 3 casos

positivos que representan 30,0% y 7 casos negativos correspondiente al 70.0% .

1 Para el cumplimiento détrcer objetivo séesestablecid una relacid@los 10 Adultos
Mayores del Centro de Rehatiltion Fisica Jipijapa que se les dateArtritis
Reumatoide4 de ellos equivalent0,0% pertenecen al génarasculino, mientras 6
gue representeel 600% sondel génerdemening tomando en cuenta que dentro del
género femenino se diagnosticarona®ipntes con Lupus Eritematoso Sisténgoe

equivale al 3(D%.
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1 Para cumplir etuarto objetivo splantecomo propuesta Educsobre complicaciones
de la Artritis Reumatoide a los adultos mayores del Centro de Rehabilitacion Fisica
Jipijapa dando aonocer informacién basica e importante.

T La hip-tes EI5% pld lasnde eduldsamaydres con Artritis Reumatoide
presentan Lupus Eritematoso Sistémicos e rechaza ya que | os
obtenidos corresponden al 30% de la poblacién totaldadoltos mayores del Centro

de Rehabilitacion Fisica Jipijapa.
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IV. PROPUESTA.

4.1. Tema

Complicaciones de Artritis Reumatoi@® losadultos mayoreslel centro de Rehabilitacion

Fisica Jipijapa

4,2, Datos informativos

Institucion

Centro de Rehabilitacidrisica dijapa.
Ubicacion

Jipijapa

Beneficiarios

Adultos mayores con dolores articulares gsisten al Centro de RehabilitacidsiEaldipijapa
Direccion.

Ciudadela 3 de mayo

4.3. Coberturay localizacion

Pais Ecuador

Region Costa

Provincia: Manabi

Canton: Jipijapa
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4.4. Equipamiento técnico responsable.

Investigadores.
Riofrio Fienco Carmen Gabriela
Anchundia Téala Carlos Andrés.

Tutora

Lic. Anita Murillo ZavalaMg.

4,5. Costo

Para ejecutar la propuesta antes mencionando el valor econdmico sera finpocidmo

investigadores.

4.6. Justificacion

El Centro de Rehabilitacion Fisicépijapa es una institucion @e no cuenta con meédico
reumatélogaespecializados para el tratamientololepaciente comlolores articulares, lo que
dificulta que los adultos mayores que asisten no tengan los conocimiento basicos actualizados
de las medidas de prevencién para controlar las enfermedades reumaticas, motivos por el cual
se deberan realizara capacitaciones fmarer en cuenta las complicaciones que presentan las

enfermedades reumaticas.

Se realiz6 tomas de muestra a los 37 adultos mayores para la realizacion de examenes de
laboratorio que comprenden pruebas reuméaticas para deteccion de Artritis Reumatoide y
Anticuerpos AntinuclearegntrDNA para ladetecciorde Lupus Eritematoso Sistémico, de la

cual mediante los resultados se pudo comprobar que 10 adultos mayores que representa un
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77.0% presentan Artritis Reumatoide y de estos se encontraron 3 paciente28db4 que

presentan Lupus Eritematoso Sistémico.

Con los antes expuesto se considera fundamguotala los aduts mayores del €htro de
Rehabilitacion Fisica Jipijapa se les brinthpacitacionescerca de las complicaciones y
medidagde prevencion destas enfermedades reuméticas ya mencioramasl propdésito de
concientizary que actiuen de la manera mas adecuada, asistiendo a los centro de salud de su
confianza para su debido diagndstico clinico mediantes exadmenes de laboratorio y la atencion

de reunatélogos especializados en estas enfermedades articulares.

4.7. Objetivos
4.7.1. Objetivo general.
U Educarsobre complicaciones de la Artritis Reumatoide a los adultos mayores del Centro

de Rehabilitacion Fisica Jipijapa.

4.7.2. Objetivo especifico.
{1 Brindar educacion sobréas medidas de prevencion y complicaciones de Artritis
Reumatoide y su relacién con el Lupus Eritematoso Sistémico.
1 Usar tripticos con informacién clara y precisa sobre las medidas de prevencion y
complicaciones de las enfermedades reumaticas.
1 Utilizar materia audio visual para un mejor entendimiento de los problemas que acarrea

la Artritis Reumatoide asociado a Lupus Eritematoso Sistémico.
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4.8. Analisis de factibilidad

La ejecucion de la propuesta sera factibl@pesecuentacon los Adultos Mayores délentro

de Rehabilitacion Fisica Jipijapa y ademas con las autoridades encargadas de la misma ya que
ellos son los beneficiarios directos del proyecto de investigacion efectuado. Ademas se
considera factible porque esta poblacién es mucha mas propegairir estas enfermedades

como lo son Artritis Reumatoidecomplicaciones combupus Eritematoso Sistémico

4.9, Fundamentos cientificos

Artritis Reumatoide

La Artritis Reumatoidees una enfermedad inflamatoria crénica, de naturaleza autoinmune,
caracterizada por la afectacion simétrica de mdultiples articulaciones y la presentacion de

diversos sintomas generales inespecificos y manifesta@rtiasarticulareg69)

Es mucho mas frecuente en el sexo femenino que en el masculino y suele aparecer en personas
adultas mayores, pero puede iniciarse en cualquier etapa de la vida y afectar a cualquier persona,

con independencia de la raza, el sexo y la ocupa@éh

El sintoma inicial mas frecuente es la rigidez articular matutina (sobre todo en las articulaciones
de manos y pies), que se presenta tras el reposo nocturno y comporta una notable dificultad de
movimiento. La rigidez matina se puede acompafar de cansancio, fiebre, pérdida del apetito

y debilidad muscular, un cuadro que a veces aparece semanas 0 meses antes que el dolor y los
signos que denotan inflamacion articular, es decir, hinchazoén, calor y enrojecimiento en las

articulaciones comprometida9)

44



Medidas de prevencion

No hay medidas preventivas panatarla aparicion de lartritis reumatoide. Lo mas util para
prevenir el avance de la enfermedad tratamiento precoz y efectivo, por &nquechos
Servicios de Reumatologia de hospitales espafioles se han puesto en funcionamiento Unidades

de artritis de reciente comienzo que permiten un diagndstico temprano de la enfe(itgdad.

Ademas de las medidésrapéuticas farmacologicas son muy importantes las medidas fisicas
siendo muy recomendalie practica de ejercicio fisico regular en el que se usen que todas las

articulaciones por igual, como caminaadar montar en bicicleta hacer gimnasig70)

Alimentacion
Se debe llevar una dieta sana y equilibrada, en primer lugar para mantener un peso corporal
adewado, y en segundo porque existen una serie de alimentos perjudiciales y otros beneficiosos

para la enfermeda71)

Alimentos aconsejados:

1 Verduras y hortalizas, especialmente las de hoja verde. Cuentan con un gran contenido
en Vitamina C, y se caracterizan por su capacidad antioxidante de los radicales libres de las
articulaciones. También contienen &cido félico y cal¢b.

1 Pescado Azul: Elevado contenido en acidos grasos Omega 3.

1 Importancia el Potasio: Su déficit puede dar lugar a problemas cardiacos y es un factor

de riesgo para la aparicion de Artritis Reumatdgiie.
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Habitos de vida saludables:

Es fundamental mantener un peso corporal adecuado, sobpatadeducir el riesgo de sufrir
artritis de rodilla y de cadera. Las personas con obesidad o sobrepeso soportan una gran carga
en las articulaciones que, con el paso de los afos, determinaran un aumento del riesgo de

padecer esta enfermed@d.).

Algunos consejos para el cuidado de nuestras articulaciones son:

9 Evitar lesiones articulares

1 No realizar movimientos perjudiciales de manera repetitiva, pues podrian ser causa de
lesion articular.

1 Fortalecer la musculatura accesorik articulacion, de esta manera la fortaleceremos y

reduciremos el riesgo de desgaste artiqldy).

Lupus Eritematosos Sistémico

El Lupus Eritematoso Sistémico forma parte deeldfermedades autoinmunesiyo origen

aun se desconoce en gran medida. Por ello no es posible prevenir eficazmente la aparicion de
la enfermedad. Es importante que los paciecdesLupus Eritematoso Sistémico que tengan

una supervision médica frecuente del tratamiento y los posibles efectos secundarios. Ademas

se puede tratar de contrarrestar las crisis mediante las siguientes pautas, que probablemente

tengan un efecto positiven la evolucion de la enfermed#d2)

1 Intentar aceptar la enfermedad y mantener una actitud positiva.
1 Prescindir deélcohol
1 Practicarejercicio fisico
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1 Evitar en la medida de lo posible el sol o la radiacion UV. Es importante tener en cuenta
que incluso la radiacién solar recibida a través del cristal de puede desencadenar un ataque de
Lupus eitematoso sistémico.

1 Protegerselel frio, principalmente las manf(&2).

Medidas de prevencion

Ya que ellupuspuede presentarse sin previo aviso, es dificil determinar si se puede prevenir

completamente su aparicion durante su \(ida)

Lo mejor que puede hacer es disminuir la probabilidad de desarrollar lupus al concentrarse en
manener su cuerpo saludable a través de las practicas fisicas y alimenticias enfocadas en la
nutricion. Tampoco le vendria mal apoyar a su mente. Estos son algunos puntos que podria

implementar(73)

L leve una alimentacionsaludable

Tan solo con consumir los alimentos correctos, puede prevenir la inflamacion, la cual es uno
de los sintomas principales del lupuf/na alimentacion saludable también promueve el
funcionamiento adecuado de los érganos y la salud general del cuerpo, lo cual también puede

mejorar su estado de animo gene(&B)

Haga ejercicio

El ejercicio regular puede ayudarle a desarrollar resistencia, controlar sy pegorar su

estado de animo. Asegurese de preguntarle a su doctor acerca de los ejercicios que puede
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realizar, ya que los 6rganos afectados con lupus podrian evitar que realice ciertos movimientos

fisicos.(73)

Causa de Lupus Eritematoso Sistémico

No = conoce bien la caugade por qué el sistema inmunitario se altera de esa manera. Se
sospecha que se deba a una combinacion de factores genéticos y ambientales, esto es, existe
cierta predisposicion genética assdeollar lupus en algunos individuos, pero hay una serie de
elementos del entorno (virus, alergia a ciertos medicamentos, el estrés, algunas hormonas, la
luz solar...) quéavorecen que la enfermedad se desarrolle, es decir, son los desencadenantes.
Por dlo, aunque se tenga esa predisposicién no tendria por qué padecerse la enfermedad, pero

es dificil conocer y controlar los factores adquiridos que lo favoregtan.

Puede afectar a personas de cualquier edad y sexo, singemba 10 veces mas comun en
mujeres adultas. Es por ello gee sospecha que los estrégenos, las hormonas femeninas,
tengan influencia en el desarrollo del lupus. Ademas, se ha observado que en las mujeres que
lo padecen los sintomas tienden a presemtdesmanera mas fuerte antes y después de la
menstruacion y durante el embarazo. No obstante, el papel que juegan estas hormonas aun no

se conoce con certe4d@4)
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4.10. Cronograma.

Objetivos

Actividades

S1

S2

Brindar charlasacerca ddas medidas
de pevencién y complicaciones (
Artritis Reumatoide y su relacion con

Lupus Eritematoso Sistémico.

Detallar medidas de prevencion y

complicaciones de ests

enfermedades.

Usar tripticos con informacion clara
precisa sole las medidas de prevenci
y complicaciones de las enfermeda

reumaticas.

Entregar los tripticos como mater

de apoyo.

Utilizar materia audio visual para U
mejor entendimiento de los problem
gue acarrea la Artritis Reumatoif

asociado a Lupus Eritematos

Sistémico

Valorar el nivel de captacion de
informaciéon brindada en los adult

mayores.
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4.11. Presupuesto.

VALOR VALOR
MATERIAL TOTAL
UNITARIO GENERAL
7 30 30%
Materiales de oficinas
Servicios de internet 4 8 8%
25%
Impresiones de tripticos 0.50 25
Alquiler de material de audio visual | 10 20 20%
Total 83%
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CONCLUSIONES

A los 37 adultosviayoresquepatrticiparon en el proyecto de investigacigmles realizo
pruebas reumaticasdentro de ellos resultaron 10 capositivos determinando alsi
presencia de Artritis @&smatoide.

Dentro de loslO Adultos Mayores del Centro de Rehabilitacion Fisica Jipijapa que se
les deteat Artritis Reumatoidese lesrealizo pruebaspara detectar la presencia de
Anticuerpos Antinucleares con el propésito de diagnosticar Lupus Eritematoso
Sistémico los cuales resultaron tres casos positivos.

Se relacionaron los resultados positivos de ambas pruskegsudo verificar quaentro

de las 10 pacientes con Artritis Reumatosgeobtuvieror8 casos positivos para Lupus
Eritematoso Sistémico, asond estas dos enfermedades camgroblema de salud

que afecta principalmente a los adultos mayores

Se plante6 una propuesta de educar sobreplicaciones de la Artritis Reumatoide a
los adultos mayores del Centro Behabilitacién Fisica Jipijapa, ya que se pudo
verificar que muchas de ellos no constan con conocimientos acerca de estas

enfermedades.
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VI. RECOMENDACIONES.

Deben realizarseampafas educativas médicas a fin de dar a conocer a la cathsaiie la
Artritis Reumatoidey Lupus Eritematoso Sistémigmara evitar complicaciones qaéectan a

la salud.

Es importante concientizar a la comunidad sobre laitapcia de eudir al médto y seguir
un tratamiento adecuaditebido a quda automedicaciérirae comoconsecuenci@ue las

enfermedades se hagan resistente a los medicamentos prescritos.

Se recomienda quen el Centro dRehabilitacionFisica Jipijapae los Adultos Mayores cuente
con un profesional reumat6logo para que se les biridenaciény el tratamiento adecuado
a las paciente que presentan estas enfermedades tanto Artritis Reumanoade upus

Eritematoso Sistémico.

El Centro de RehabilitacndFisica Jipijapa junto coal Ministerio de Salud @iblica deberia
realizar pruebas reumaticas a los Adultos Mayores como medidevaciory de diagnostico
a estagenfermedades, ya que produméltiples consecuenciaigafecta a la saluagnuchas de

lascomplicacionesle estas eefmedades generamcapacidad laboral
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VIIl. ANEXOS.

ANALISIS Y TABULACION DE RESULTADOS

Tabla. 1

Distribucion por edad de los adultos mayores

Edad Frecuencia Porcentaje
65-75. afios 25 67,5
76-85. afios 8 21,6
86-95. afios 4 10,9

Total 37 100,0

Fuente: Adultos Mayores del Centro de Rehabilitacion Jipijapa.
Elaborado por: Riofrio Fienco Carmen Anchundia Dala Carlos
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Tabla 2.

Distribucién de los resultados de pruebas Reumaticas

Alternativa

Frecuencia Porcentaje
Positivo 10 27,1
Negativo 27 72,9
Total 37 100,0

Fuente: Adultos Mayoreglel Centro de Rehabilitacion Jipijapa.
Elaborado por: Riofrio Fienco CarmenAnchundia Dala Carlos
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Tabla 3.

Distribucién de los resultados positivos de pruebas Reumateasuerdo al

género

Sexo Frecuencia Porcentaje
Femenino 6 60,0
Masculino 4 40,0
Total 10 100,0

Fuente: Adultos Mayores del Centro de Rehabilitacion Jipijapa.
Elaborado por: Riofrio Fienco Carmen Anchundia Dala Carlos

Grafico 3.

m Femenino

m Masculino

61



Tabla. 4

Distribucion de los resultados de Anticuergagtinucleares y aifDNA.

Anticuerpos Antinucleares Anti-DNA
Alternativa Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Negativo 7 70,0 10 100,0
Positivo 3 30,0 0 0,0
Total 10 100,0 10 100,0

Fuente: Adultos Mayores del Centro de Rehabilitacién Jipijapa.
Elaborado por: Riofrio Fienco Carmen Anchundia Dala Carlos
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Tabla. 5

Frecuencia de pacientes segun el géneroAuxtritis Reumatoide asociadmn Lupus
Eritematoso Sistémico.

ARTRITIS REUMATOIDE LUPUS ERITEMATOSO

SISTEMICO
Alternativa Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
MASCULINO 4 40,0% 0 0,0%
FEMENINO 6 60,0% 3 30,0%

Total 10 100,0 %

Fuente: Adultos Mayores del Centro de Rehabilitacion Jipijapa.
Elaborado por: Riofrio Fienco Carmen e Anchundiadla Carlos
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i ", UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI

kA .9 4 CREADA MEDIANTE LEY PROMULGADA EN £L REGISTRO OFICIAL N9 261 DEL 7 DE FEBRERO DEL 2001
R DECANATO FACULTAD CIENCIAS DF 1A SALUD

PROCESO DE TITULACION

T4}

Oficio N® 016-D.FCS-CBM
Jipijapa, ‘9 de agosto 2017

Seforita,

Riofrio Fienco Carmen Gabriela

Sefior

Anchundia Tdala Carlos Andrés s

Estudiantes Noveno Semestre Carrera Laboratorio Clinico

Presente

De mi consideracion:

Por medio de la presente me permito comunicarles, que en reunion sostenida con
la Comision de Titulacién de la Carrera de Laboratorio Clinico, para analizar los
Temas presentados por ustedes “SUDAN Iil EN HECES COMO INDICADOR DE
ESTEATORREA Y SU RELACION CON MALABSORCION EN NINOS DEL CNH SE BEBE DE LA
CIUDADELA ELOY ALFARO DEL CANTON JIPUAPA. / PIRUVATO QUINASA M2 COMO AYUDA
DIAGNOSTICA DEL CANCER DEL COLON EN ADULTO DE LA PARROQUIA MEBRILLAN DEL
CANTON JIPUAPA. / ANTICUERPOS ANTINUCLEARES {ANA) PARA EL DIAGNOSTICO DE LUPUS
ERITOMATOSO EN PACIENTES DE CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL DR. RODRIGUEZ
ZAMBRANO DE LA CIUDAD DE MANTA. / DETERMINACION DE PARATOHORMONA EN
PACIENTES CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN PACIENTES DEL HOSPITAL DR.
RODRIGUEZ ZAMBRANO DE LA CIUDAD DE MANTA", fue replanteado de la siguiente
manera:

"ARTRITIS REUMATOIDEA ASOCIADA A LUPUS ERITEMATOSO EN EL CANTON JIPUAPA.",
designando como su Tutor la Lic. Anita Murillo, Docente de ‘la Carrera de
Laboratorio Clinico.

Ante lo expuesto se le solicita den una respuesta de negacion o aceptacion del
mismo. =

[Elatorado por: | Econ Oscar Sonioza Orlando |
| t |

! } ]
!t Aprobado por: i Loda Carmen Bague Mendoza w
Y- ! |

-

DIRECCION: AVENIDA UNIVERSITARIA - CAMPUS "LOS ANGELES " KM 11/2 VIA NOBOA
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Jipdfapa, 17 de Enere del 2008

LCDA.
CARMEN BAQUE MENDOZA Mg Gs
DECANA - FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

DE MIS CONSIDERACHINES:

Mosotres ANCHUNDIA TOALA CARLOS ANDRES con C.0 131651520-1 y
RIOFRIO FIENCD CARMEN GABRIELA con C.0 131576016-3, Epresades de la
Carrera de LABORATORIO CLIMICO del periodo scadéemico NOVIEMERE 17 -
MARZO 2018, en unidn oan la taesa legames ol seperdn de solicitar la madificacidn
del tema va aceptadi por 4 comisitn:

Artritls Remmuivide ssocindo 8 Lupus Eritemsaioso Sistémicn em la Asoslackin del
Adulen Mayor “Divino Nifla™ Jipijapa.

Ciom ka2 medificacidn soliciinda n cortinuscion:

Artritis Remmateide stockads & Lapus Erftematoss Skstémico en Aduelios Mayores
el Centre de Rehabiliteciin Fisica Jipijapa.

Sin mda gue declr v esperands que nuestro requerimiento sea atendido le quedamos die
amie meEmn muy sEradecidos.

ATENTAMENTE

foy S

r o J 200 ...I'!'.E.llu;é.'-.".*_
LCOAL ANITA MURILLO FAVALA Eq, D8eir J Boimwas O

TUTOR A
P My
ANCHUNDIA TOALA CARLOS RIOFRICH Eem:::: CARMEN
ESTUDIANTE ESTUDIANTE
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2 CREADA MEDIANTE LEY PROMULGADA EN EL REGISTRO OFICIAL Ne 261 DEL 7 DE FEBRERO DEL 2001
oAU DECANATO FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
PROCESO DE TITULACION

ww e oW

Sy ;
.%. ; UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI
&

Oficio N° 101-D.FCS-CBM
Jipijapa, 18 de enero 2018

Licenciada
Anita Murillo Zavala
Docente - Carrera Laboratorio Clinico

En su despacho

De mi consideracion:

Mediante la presente reciba un cordial saludo, el cual tiene como finalidad
comunicarle que en reunién de proceso de titulacién se ha designado como
tutor del proyecto de investigacién de los siguientes profesionales en
formacién, mismo que se detalla a continuacion:

TEMA DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

EGRESADAS
ANCHUNDIA TOALA CARLOS

ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO A LUPUS
ERITEMATOSO SISTEMICO EN ADULTOS MAYORES
DEL CENTRO DE REHABILITACION FiSICA JIPLJAPA

RIOFRIO FIENCO CARMEN

Particular que comunico para fines pertinentes.

Atentamente,

| Elaborado por: l Econ. Oscar Sornoza Orlando 1\ [

| Aprobado por: | Lcda. Carmen Baque Mendoza _&J

DIRECCION: AVENIDA UNIVERSITARIA - CAMPUS “LOS ANGELES “~KM 11/2 VIA NOBOA

Havsa






CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

SEMANAS
ACTIVIDADES A REALIZAR ENERO
3 4
Reconocimiento del lugar y socializacién del
tema de investigacion
Toma de muestra X
Procesamiento de las muestras X
Entrega de resultados X
Charla a los miembros de la-Asociacién del
Adulto Mayor X

Riofrio Fienco Carmen Gabriela
Estudiante

o i T

Anchundia Toala Carlos Andres

Estudiante
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UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI
Creada mediante Registro Oficial N° 261 del 7 de Febrero 2001
CARRERA DE LABORATORIO CLINICO

Ofic. #077 ING. MPP.C.L.C. UNESUM 2018
Jipijapa, 17 de FEnero de 2018

Sr.

Teodoro Almeida, Alcalde
Del GAP Municipal Jipijapa
En su despacho.

Distinguido Serior:

Me es grato dirigirme a usted en calidad de Coorvdinadora de (a Carreva de
Laboratorio Clinico de (a Universidad Estatal del Sur de Manabi, desedndole
éxitos en sus funciones, a la vez conociendo su gran espiritu Colaborador para
con la comunidad, solicito a usted de (a manera mds comedida se les brinde (a
apertura a (os Seviores: Riofrio Fienco Carmen Gabriela y Anchundia Toala
Carlos Andrés, egresados de la Carrera antes mencionada, para que puedan
(levar a cabo el trabajo de investigacion, como uno de [os requisitos
indispensables para la obtencion del Titulo de Tercer Nivel, con el tema
“ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO A LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DE REHABILITACION FISICA
JIPIJAPA” , de tener su aprobacion, los egresados (levardn a cabo las
actividades que refleja el cronograma que se adjunta, a realizarse en el Centro
de Rehabilitacion Fisica Jipijapa.

Segura de contar con (o solicitado quedo de usted agradecida.

Atentamen e,

NIz

Pitcay Pilay: Mg

Ing. Marce

COORDINADORA CARRERA

LABORATORIO CLINICO e ., 5.A.0. MUNICIPAL DEL CANTON JIPLIAPA

‘ RECEPCION DE DOCUMFNTOS

Ce. Archivo NG _/ 8_"u ..............
HORA.. e el eghoagesessavanmannass
TRAMITE No.: .%ﬁ ...............
ANEXOSienncsresmeSesomassmsmens:
.......-.tééab ...-....I

Diveccion: Campus Los Angeles - Km 1 % Via a Noboa
Jipijapa - Manabi - Ecuador




GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO
MUNICIPAL DEL CANTON JIPUAPA

ENTO HUMANO

Jipijapa, 24 de enero de 2018

Ing.
Marcela Pincay Pilay .
COORDINADOR DE LA CARRERA LABORATORIO CLINICO

Ciudad.-

De mi consideracion:

El Gobierno Auténomo Descentralizado Municipal del Canton Jipijapa, a través de esta
Unidad Administrativa de Talento Humano, con sumilla del sefor Alcalde en su
comunicacion N°001247 ING. MPP.C.LC.-UNESUM de fecha 17 de enero de 2018, donde
hace conocer del Trabajo de investigacion de los Sefiores. Carmen Gabriela Riofrio Fienco,
Carlos Andres Anchundia Toala, estudiantes de la Carrera de Laboratorio Clinico de la
Universidad Estatal del Sur de Manabi, a su despacho le participo sefiorita Coordinadora;
siempre atenta esta Noble Institucién Municipal, acoge la peticion escrita en su sefalada
comunicacion y formula la més cordial bienvenida a los nombrados Estudiantes, la misma
que estaran realizando en la Direccién Gestion Desarrollo Social Y Econdémico GAD
Municipal del Cantén Jipijapa bajo la Coordinacién de Ing. Karen Monge Solérzano

Particular que comunico a Ud. Para los fines pertinentes.

_Atentamente;
AAg X U [
Abg%s’“cual Zambrano Pefiafiel
JEFE UATH (E)

Revisado por Ab. Jack Pascual Zambrano P-
C.c. Archivo

[~ Elaborado por Lcda. Martha Ayon P.

[ e pdi ¥ @ L
i, S
- - ol¥f. ...

A LaFoRnTopfo CLINICO

Direccién: Sucre y Montalvo (Esquina)
Teléfana: 2 603074 — Telefax: 2 600429
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GOBIERNO AUTONORMO DESCENTRALIZADO
MUNICIPAL DEL CANTON JIPIAPA

Jipijapa, 24 de enero de 2018

Ing.
Karen Monge Solérzano
DIRECTORA GESTION DESARROLLO SOCIAL Y ECONOMICO

De mi consideracién:

Comunico a usted que con sumilia dei sefior Alcalde y con disposicién de esta Unidad de
Talento Humano luego de analizar de ia que adjunto copia peticién, en o que respecta al
Trabajo de Investigacion de los Sefores. Carmen Gabriela Riofrio Fienco, Carlos Andres
Anchundia Toala, estudiantes de la Carrera de Laboratoric Clinico de la Universidad
Estatal del Sur de Manabi, a su despacho transfiero 2 los nombrados estudiantes, a fin de
que bajo su coordinacion, realicen su Trabajo de Investigacién, como requisito a la
continuidad de sus estudios superiores

Con tal particularidad de usted_me suscribo.

Ab. Jack Pascusl Zambrano Pefiafiel
/_AEFE UATH (E)

Elaborado por Leda Martha Ayon P.

Revisado por Ab. Jack Paecual Zambrano P: 1

G.c. Archive

G.A.D. MUNICIPAL DE JIPIJAPA
URECCION D GESTIONDEDESAPROLLOECORDURD SICIA, Y AASENTA
RECIBIDO

Fecha S8, 25 | 101§

.

Direccién: Sucre y Montaivo (Esquim’ :
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Jipijapa, 23 de Enero del 2018

Eco. Pad
Ing.
Marcela Pincay Pilay -P“““"‘l il ';14
Coordinadora de la Carrera de Laboratorio Clinico o o o Pubas
Ciudad.- 23 /0' / wiY
De nuestras consideraciones:

Reciba un cordial saludo y por medio de la presente nos dirigimos a usted muy
respetuosamente, para solicitarle de la manera méas comedida, el permiso respectivo para
hacer uso del Laboratorio de la Carrera de Laboratorio Clinico, el dia mlércolesf24 de
Enero del 2018 en las siguientes hora de 12pm a 2pm

En el cual se realizara el analisis de las muestras obtenidas para nuestro proyecto de
titulacion con el tema ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO A LUPUS
ERITEMATOSO SISTEMICO EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DE
REHABILITACION FISICA JIPIJAPA, bajo la tutoria de la Lic. Anita Murillo

Zavala.

Con la conviccién de que nuestra solicitud sera acogida, dejamos como constancia

nuestros sinceros agradecimientos.

Atentamente,

: ot
& — J A |
ANCHUNDIA TOALA CARLOS RIOFRIO FIENCO CARMEN
ESTUDIANTE ESTUDIANTE

) oS V-6
/ ) "-'; ? / .J lYul%illl'O 1] \‘ l‘
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Jipijapa 31 de Enero del 2018
Ing.
Marcela Pincay Pilay
Coordinadora de la Carrera de Laboratorio Clinico

Ciudad.-

De nuestras consideraciones:

Nosotros RIOFRIO FIENCO CARMEN GABRIELA con CI 131576016-3 y
ANCHUNDIA TOALA CARLOS ANDRES con C.I 131652520-1 nos dirigimos a usted
muy respetuosamente, para solicitar de la manera mas comedida, nos otorgue el
CERTIFICADO respectivo del uso del Laboratorio de la Carrera de Laboratorio Clinico el
cual realizamos el procesamiento de 37 muestras sanguineas para la determinacion de
PRUEBAS REUMATICAS SEROLOGICAS como parte de nuestro proyecto de
titulacion con el tema : ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO A LUPUS
ERITEMATOSO SISTEMICO EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DE
REHABILITACION FISICA JIPIJAPA, el cual llevamos a cabo el dia Miércoles 24 de
Enero del 2018 desde las 12:00 PM a 2:00PM en el laboratorio a cargo del Lcdo. Augusto
Ruiz Sancén.

Con la conviccion de que nuestra solicitud sera acogida, dejamos como constancia nuestros
sinceros agradecimientos.

Atentamente:

o&% By It

RIOFRIO FIENCO'CARMEN GABRIELA ANCHUNDIA TOALA CARLOS ANDRES
ESTUDIANTE ESTUDIANTE

v F T ERY Y RO

31 of~2UE
AR nﬁ-z.)9/>£;ra€é;;cd
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£ Creada mediante Registro Oficial N* 261 del 7 de Febrero 2001

g}a %"‘s UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI ég
K : CARRERA DE LABORATORIO CLINICO

La Universidad Estatal del Sur de Manabi y la Secretarfa de la Carrera de Laboratorio
Clinico a peticién de él (la) interesado(a),

Certifica:

Que los  Sefiores Egresados de la Carrera de Laboratorio Clinico: ANCHUNDIA TOALA
CARLOS ANDRES con Cédula de Identidad 131652520-1 y RIOFRIO FIENCO
CARMEN GABRIELA Con Cédula de Identidad 131576016-3, se encontraron realizando el
Proyecto de Titulacién “ Artritis Reumatoide Asociado a Lupus Eritematoso Sistémico en
adultos mayores del Centro de Rehabilitacién Fisica Jipijapa” , con el procesamiento de las
37 muestras Sanguineas en el Laboratorio # 1 .

Es todo cuanto puedo informar en honor a la verdad.

Jipijapa, 5 de Febrero de 2018

Atentamente,

A

Ing. Marcela Pincay Pilay.
COORDINADORA DE CARRERA
LABORATORIO CLINICO

%

Direccion: Campus Los Angeles - Km 1% Via a Noboa
Jipijapa - Manabi - Ecuador
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

El proyecto tiene la finalidad de determinar ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO
A LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, para la realizacion del mismo, es necesario
recolectar informacion sobre datos como cedula de identidad, edad, entre otros. Luego
en la participacion para el examen clinico permitiendo la extraccion estandar de Sml de

sangre venosa para la determinacion de Factores Reumatoide, ANA y anti-DNA.

Esta actividad esta prevista para el dia MIERCOLES 24 de Enero del 2018 a partir de
las 9:00 AM en el centro de Rehabilitacién Fisica Jipijapa. Esta prueba no tendra costo
alguno, la participacion sera voluntaria y no representa perjuicio de ningin modo.

Los resultados que se obtengan se manejaran con absoluta confidencialidad y solo seran
usados para los fines de este estudio en el marco de ética profesional.

Dada la importancia de este proyecto, espero contar con su apoyo y participacion
responsable. ‘

Nombre: CI

HE LEIDO LA INFORMACION PROPORCIONADA, CONSIENTO VOLUNTARIAMENTE LA
PARTICIPACION EN ESTA INVESTIGACION

FIRMA DEL PARTICIPANTE
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BASE DE DATOS DEARTRITIS REUMATOIDE.
Cadigo | EDAD | GENERO PCR FR ASTO
1 85 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
2 67 MASCULINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
3 69 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
4 95 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
5 82 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
6 73 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
7 84 MASCULINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
8 68 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
9 71 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
10 85 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
11 67 FEMENINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
12 70 MASCULINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
13 70 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
14 65 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
15 68 MASCULINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
16 67 FEMENINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
17 75 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
18 71 MASCULINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
19 74 MASCULINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
20 73 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
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21 66 FEMENINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
22 69 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
23 71 MASCULINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
24 68 FEMENINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
25 77 FEMENINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
26 69 MASCULINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
27 59 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
28 61 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
29 88 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
30 92 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
31 78 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
32 79 MASCULINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
33 77 FEMENINO | POSITIVO | POSITIVO | POSITIVO
34 65 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
35 67 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
36 78 MASCULINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
37 71 FEMENINO | NEGATIVO | NEGATIVO | NEGATIVO
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UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI
COreada mediante Loy W' 2001-35, publicada ex el Registro Oficial 261 det. 7 de febreno del 2001

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
CARRERA DE LABORATORIO CLINICO

Jipijapa, 24 de Enero del 2018

Lcda. )
CLARA VELEZ. )
DIRECTOR TECNICO LABORATORIO CLINICO PONVELAB.

En su despacho.

De nuestras consideraciones:

Reciba un cordial saludo y por medio de la presente nos dirigimos a usted muy
respetuosamente, para solicitarle de la manera mas comedida, el permiso respectivo para
hacer uso del Laboratorio que usted dirige el miércoles 24 de Enero de 2018, con motivo
de llevar acabo el procesamiento de muestras para la determinacion de ANA y anti-
ADNdc con respecto al proyecto de titulacion: “ARTRITIS REUMATOIDE
ASOCIADO A LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO EN ADULTOS MAYORES
DEL CENTRO DE REHABILITACION FiSICA JIPLJAPA” bajo la supervision de
la Leda. Anita Murillo Zabala.

Esperando recibir respuesta favorable a lo solicitado, me suscribo.

Atentamente.

) 04—.

ANCHUNDIA TOALA CARLOS RIOFRIO FIENC® CARMEN
ESTUDIANTE ESTUDIANTE

LABORATORISTAZLD
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N
Sy PONVELAB

LABORATORIO

Lcda. Clara Vélez Sabando en calidad de Gerente Propietaria del Laboratorio
Ponvelab.

CERTIFICA

Que los Egresados de la carrera de Laboratorio Clinico de la Universidad Estatal del
Sur de Manabi:

RIOFRIO FIENCO CARMEN GABRIELA con CI: 131576016-3
ANCHUNDIA TOALA CARLOS ANDRES con CI: 1316525201

Como parte del Proyecto de Investigacion previo a la obtencion del titulo de
Licenciados en Laboratorio Clinico Titulacion “ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADA
A LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DE
REHABILITACION FISICA JIPIJAPA” realizaron en nuestras instalaciones, el andlisis
clinico de 10 muestras sanguineas para la determinacion de Anticuerpos Antinucleares
(ANA) y Anticuerpos Anti DNA por el método E.L.I.S.A, haciendo uso de los equipos,
materiales del laboratorio requeridos y facilitados por nuestra parte como contribucién
voluntaria a su labor, quedando a su cargo el cubrimiento de los costos, de reactivos y
demas insumos empleados en dichos analisis. )

Estas actividades fueron cumplidas bajo los mas estrictos protocolos de calidad y
responsabilidad profesional, con satisfaccion completa para’las partes interesadas.

Por lo anteriormente expuesto, los interesados pueden hacer uso de la presente
certificacion para los fines convenientes.

Pooraghrg

ATENTAMENT

LCDA. CLARA VELEZ SABANDO

79



BASE DE DATOS PARA LA DETERMINACION DE ANTICUERPOS

ANTINUCLEARES (ANA) Y Anti -DNA PARA LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO.

Valores de referencia:

PRUEBAS VALORES DE
REFERENCIA
POSITIVO | NEGATIVO
ANTICUERPO ANTINUCLEARES Mayor a 55 | Menor a 40
Anti-DNA Mayor a 40 | Menor a 25
Cddigo | EDAD GENERO ANA Anti-DNA
R1042 67 FEMENINO 12,30 U/ml 2,10 UL/ml
R1043 68 FEMENINO 11,00 U/ml 3,60 UL/ml
R1044 67 FEMENINO 63,00 U/ml 18,80 UL/mI
R1045 71 MASCULINO 14,10 U/ml 9,90 UL/ml
R1046 74 MASCULINO 7,90 U/ml 4,20 UL/ml
R1047 66 FEMENINO 8,80 U/ml 5,50 UL/ml
R1048 71 MASCULINO 8,15 U/ml 6,00 UL/ml
R1049 77 FEMENINO 55.70 U/ml 15.10 UL/mi
R1050 68 FEMENINO 56,30U/ml 18,00 UL/mi
R1051 77 FEMENINO 32,07 U/ml 8,95 UL/ml
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1 ;‘_h\ } GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADOC MUNICIPAL DEL CANTON JIPIJAPA ~
& UNIDAD DE DESARROLLO HUMANO - GESTION SOCIAL

CERTIFICACION

A peticion verbal de parte interesada:

CERTIFICO: Que los Sefiores RIOFRIO FIENCO CARMEN GABRIELA con Cedula de Identidad
No.131576016-3 y ANCHUNDIA TOALA CARLOS ANDRES con Cedula de Identidad
No.131652520-1, EGRESADOS DE LA CARRERA DE LABORATORIO CLINICO DE LA
UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI, han realizado el Proyecto con el tema
“ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO A LUPUS ERITEMATOSO SISTEMATICO” en el
CENTRO DE REHABILITACION FiSICA “SAN LORENZO DE JIPIJAPA”, mismo que cumplieron
a cabalidad sus actividades del proyecto de tesis, desde el 08 HASTA EL 29 DE ENERO DEL 2018.

Los interesados pueden hacer uso de la presente certificacion en lo que estime conveniente.

Jipijapa, Febrero del 2018

Atentamente,

Sec. Ejec. Maritza Pefia Reyes.
TECNICA DE SERVICIOS SOCIALES, ECONOMICOS Y RESPONSABLE DE LOS PROYECTOS
SOCIALES.

C.c. Archivo.

Direccién: Sucre y'Montalvo (Esquina) ) ,_ =
Teléfono: 2 603074 - Telefax: 2600429 Www.municipiojipijapa.gob.ec
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GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO
MUNICIPAL DEL CANTON JIPJAPA

UNIDAD DE ADMINISTRACION DEL TALENTO HUMANO_

CERTIFICACION

Abg. Jack Pascual Zambrano Pefiafiel
JEFE UATH (E)

CERTIFICA:

Que la Srta. Carmen Gabriela Riofrio Fienco, con cedula de Ciudadania
N°1315760163, y el Sr. Carlos Andrés Anchundia Toala con cedula de Ciudadania
N°1316525201, Egresados de la Carrera de Laboratorio Clinico de la Universidad
Estatal del Sur de Manabi, realizaron el Proyecto de Tesis, con el Tema “ Artritis
Reumatoide Asociado a Lupus Eritematoso” en el Centro de Rehabilitacion
Fisica “San Lorenzo de Jipijapa” actividad que cumplieron con normalidad desde
8 al 29 de enero del 2018, tiempo en el cual demostraron notable responsabilidad y
capacidad en el desempefio de lo actuado, cualidad relevante que la hacen
meritorio para considerarlos como unas personas de bien por lo que se le augura
éxitos en el ambito profesional.

De la presente Certificacion bien puede hacer el uso que mejor le convenga.

Jipijapa, 5 de febrero de 2018

Direccién: Sucre y Montalvo (Esquina)
Teléfono: 2 603074 - Telefax: 2 600429
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CERTIFICADO DEL GRAMATOLOGO

Certifico:

Yo Mg. CARLOS ARTURO DELGADO a peticion de la parte interesada, que he
revisado y corregido el proyecto de investigacion el cual ha sido escrito de acuerdo a las
normas ortograficas y sintaxis vigentes, con el tema: “ARTRITIS REUMATOIDE
ASOCIADO A LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO EN ADULTOS MAYORES
DEL CENTRO DE REHABILITACION FiSICA JIPIJAPA” de los autores:
RIOFRIO FIENCO CARMEN GABRIELA con C.I 131576016-3 y ANCHUNDIA
TOALA CARLOS ANDRES con C.I 131652520-1 egresados de la carrera de
Laboratorio Clinico de la Universidad Estatal del Sur De Manabi.

Es todo lo que puedo certificar en honor a la verdad, autorizando a los interesados que

hagan uso del presente certificado, como crean conveniente.

Mg. CARLOS ARTURO DELGADO GUTIERREZ

C.1130187121-4
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QJRKUND

Urkund Analysis Result

Analysed Document: TESIS-Artritis-Reumatoide-asociado-a-Lupus-Eritematoso-
Sistemico-en-adultos-mayores-del-Centro-de-Rehabilitacion-
Fisica-Jipijapa.docx (D36366529)

Submitted: 3/11/2018 4:41:00 PM
Submitted By: gaby_1_995@hotmail.com
Significance: 2%

Sources included in the report:

PROYECTO DE INVESTIGACION_LEYDA_MELISSA.docx (D15165407)
http://www.monografias.com/trabajos100/la-artritis-reumatoide/la-artritis-reumatoide.shtm|
http://www.uxyyygozukyhonolaj.xpg.com.br/2-fizzjv1a2-pk7.html
http://dspace.utb.edu.ec/bitstream/49000/1445/1/T-UTB-FCS-LAB-000044.pdf

Instances where selected sources appear:

6
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i £
UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI Q@

CENTRO DE lDlOMAS

CERTIFICADO No. 022

Licenciada

Carmen Baque Mendoza, Mg,

DECANA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD - UNESUM
Presente.-

Sefiora Licenciada;

Por medio de la presente me permito CERTIFICAR que fue corregido el Summary,
correspondiente a la Tesis de Grado “ARTRITIS REUMATOIDE ASOCIADO A
LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO EN ADULTOS MAYORES DEL
CENTRO DE REHABILITACION FiSICA JIPIJAPA.” previo a la obtencion del
titulo de Licenciado en Laboratorio Clinico, perteneciente a los egresados/a Riofrio
Fienco Carmen Gabriela y Anchundia Toala Carlos Andrés, mismo que fue

corregido por la Lic. Alexandra Pionce Parrales, Mg. Eii.

Particular que hago extensivo para los fines consiguientes.

Jipijapa, 19 de febrero de 2018

Atentamente,

ZSRTAL B
otal 'j
< i

&
COORDINADORA DEL CENTRO DE IﬁIQMAS\?’ y

Ce. Archive
PYMA/tun
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REGISTRO DE PACIENTES

TOMA DE MUESTRAS Y FIRMA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
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PROCESAMIENTO DE MUESTRAS SANGUINEAS PARA LA DETERMINACION
DE ARTRITIS REUMATOIDE
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DETERMINACION DE CASOS POSITIVOS Y NEGATIVOS DE
ARTRITIS REUMATOIDE

CHARLA SOBRE LOS EQUIPOS
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PROCESAMIENTO DE MUESTRAS SANGUINEAS PARA LA DETERMINACION
DE LAS PRUEBAS DE ANTICUERPOS ANTINUCLEARES Y ANTI - DNA PARA
LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
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ENTREGA DE TRIPTICOS PARA CHARLA EDUCAT IVA
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JUNTO A LOS PROFESIONALES INTEGRANTES DEL CENTRO DE
REHABILITACION FISICA JIPIJAPA

R MU T
Ryt

\: 'fr' 'f”' I

Il e

ENTREGA DE RESULTADOS
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PRESUPUESTO

PRESUPUESTO VALORADO

MATERIALES DE LABORATORIO
cantidad valor unitario valor total

Tubos tapa roja 37 0,40 12,95
Cajas de Guantes 1 10 10
Caja de Palillos 2 1 2
Reactivos para pruebesumaticas 3 36 108
Pruebas para ANA 10 10 100
Pruebas para ARDNA 10 10 100
Caja de Mascarilla 1 8 8
Lapiz graso 2 3 6
Paquete de fundas rojgsnegras 2 1 2
MATERIAL DE OFICINA
Internet 30 0,6 18
Impresiones del proyecto 3 5 15
Carpeta de Carton 3 0,50 1,5
Sobre Manila 3 0,40 1,2
Tripticos 37 0,05 18,50
Consentimiento informado 37 0,05 18,50
Reporte de resultados 37 0,05 18,50
OTROS
Transporte 5 10 50
Total 76,05 491.15




CRONOGRAMA

NOVIEMBRE | DICIEMBRE ENERO FEBRERO MARZO

N°| ACTIVIDADES SEMANAS | SEMANAS | SEMANAS| SEMANAS| SEMANAS

112|3(4(1(2(3(4(1|2|3(4]|1|2(3|4|1|2|3|4

Inicio de actividades
1 |para el proceso de
titulacion (tutorias)

Revision de
2 |informacion
bibliografica.

Socializacion del
tema

Introduccion,
4 | Justificacion, Marco
Tebrico

Revision del disefio
tedrico (problema,
campo de estudio,
5 [objeto de la
investigacion,
objetivos, hipétesis,
variables).

Socializacién de la
investigacién con las
6 |autoridades
pertinentes de la
institucion.

Aceptacion de la
investigacion por
Partedel GAD
Municipal

Remnocimiento del
area de estudio y
charla a loAdultos
Mayores del Centro
de Rehabilitacion
Jipijapa

Acuerdo y aceptacio
del consentimiento
informado por parte
9 | de losAdultos
Mayores del Centro
de Rehabilitaciéon
Jipijapa
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10

Toma de muestras
sanguineas en la
institucion y
Procesamiento de laj
mismas en el
laboratorio.

11

Charla y entregde
los resultados

12

Tabulaciones

13

Disefio de la
propuesta, (tema,
datos, institucion,
ubicacion,
beneficiarios).

14

Revision de
Conclusiones y
Recomendaciones

15

Revisién, etapa final
del proyecto

16

Entrega del proyecto
final

17

Correcciones del
proyecto final

18

Elaboracion del
material de

sustentacion
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