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Resumen

Introduccion: el plasma rico en plaquetas (PRP) es una terapia celular autéloga emergente, que tiene un gran
potencial para una variedad de planes de tratamiento en medicina regenerativa. A nivel mundial existe una
necesidad para estrategias de reparacion de tejidos en lesiones musculoesqueléticas (MSK), espinales,
osteoartritis (OA) y pacientes con heridas crénicas complejas y recalcitrantes. La eficacia de esta terapia sigue
siendo controvertida en el campo médico. Sin embargo, un aumento significativo de la literatura en revistas
cientificas muestra resultados con altos niveles de efectividad. Objetivo: caracterizar el perfil epidemioldgico de
pacientes con lesiones MSK que fueron tratados con PRP. Métodos: Se realizé un estudio descriptivo,
retrospectivo, en 201 pacientes que cumplieron criterios de inclusion y consultaron ambulatoriamente a la
clinica universitaria de Quetzaltenango, Guatemala, del 2017 al 2021. Resultados: en Clinica Familiar San
Antonio (FSA) del Centro Universitario de Occidente (CUNOC) de la Universidad de San Carlos de Guatemala
(USAC) se ha aplicado dicho tratamiento desde el aiio 2015 a pacientes que cumplen criterios de inclusion
para este procedimiento. La mayoria de pacientes fueron de sexo femenino, amas de casa, de 31-70 aros de
edad, que presentaron una lesiéon articular degenerativa, principalmente condromalacia patelar con
gonartrosis. Conclusion: Los resultados del estudio demostraron que los factores determinantes para OA fueron
el sexo, edad y ocupacion.

Palabras clave: Plasma rico en plaquetas, medicina regenerativa, osteoartritis, medicina fisica y rehabilitacion.
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Abstract

Background: Platelet-rich plasma (PRP) is an emerging autologous cell therapy with great potential for various treatment
plans in regenerative medicine. Worldwide, tissue repair strategies are needed in musculoskeletal (MSK), spinal injuries,
osteoarthritis (OA), and patients with complex and recalcitrant chronic wounds. The efficacy of this therapy remains
controversial in the medical field. However, a significant increase of literature in scientific journals shows results with high
effectiveness levels. Aim: to characterize the epidemiological profile of patients with MSK lesions treated with PRP.
Material and methods: a descriptive, retrospective study was carried on 201 patients who met the inclusion criteria and
consulted on an outpatient basis at the university clinic of Quetzaltenango, Guatemala, from 2017 to 2021. Results: in
the San Antonio Family Clinic (FSA) of the Centro Universitario de Occidente (CUNOC) of the Universidad de San Carlos
de Guatemala (USAC). This treatment has been applied since 2015 in patients who meet the inclusion criteria for this
procedure, the majority of patients were female, housewives, 31-70 years old, who presented a degenerative joint lesion,
mainly patellar chondromalacia with gonarthrosis. Conclusion: the study showed that the determining factors for OA
were sex, age, and occupation.

Keywords: Platelet-rich plasma, regenerative medicine, osteoarthritis, physical and rehabilitation medicine.

Introduccion

A nivel global, las enfermedades musculoesqueléticas, frecuentemente la OA, son causa importante de
discapacidad fisica [1]. En Estados Unidos, se considera que 27 millones de personas padecen de OA, con
tendencia a aumentar en las proximas décadas [2]. La OA es una afeccion articular crénica que afecta al cartilago y
a sus tejidos circundantes. Afecta principalmente rodilla, cadera y hombro. EI 80% de los pacientes que presentan
OA reportan una alteracién significativa del movimiento articular y alrededor del 25% presentan dificultades para
realizar actividades diarias. Esto presenta una sobrecarga fisica, psicolégica y econdémica [1,3]. Existen diferentes
niveles de evidencia sobre abordaje y tratamiento [4], pero la falta de consenso y asequibilidad a servicios de salud
[5] ha brindado la oportunidad de incursionar en terapias bioregenerativas menos invasivas como la infiltracion
articular con PRP. Una terapia celular autéloga emergente, que tiene un potencial para una variedad de planes de
tratamiento en medicina regenerativa. Guatemala, al ser un pais multiétnico, multilinglie y multicultural, no tiene
estudios que evallen el espectro total de enfermedades MSK [6]. Los datos disponibles en el pais son limitados [6-
8].

Material y métodos

Se realizd un estudio descriptivo, retrospectivo, de 201 pacientes con OA. Los pacientes fueron evaluados y
diagnosticados por profesionales de la salud con entrenamiento y experiencia previa en la obtencién y aplicacion
de PRP, en la Clinica FSA del CUNOC, USAC. El estudio se realizo siguiendo las directrices recomendadas por el
Manual Cochrane.

Se incluyeron pacientes de ambos sexos, de 12 a 90 afios de edad, que consultaron a la Clinica FSA por lesiones
MSK, con OA grado | o |l seglin la escala de Kellgren-Lawrence (KL), que aceptaron, por medio de consentimiento
informado, recibir el tratamiento de PRP. Se excluyeron pacientes que consultan por otro tipo de patologia, que no
firmaron el consentimiento informado, con discrasia sanguinea, tratamiento de anticoagulantes, fuera del rango
de edad establecido, OA grado IlI-1V segun la escala de KL, suero hiperlipémico y restricciones religiosas. Los
datos fueron obtenidos de las papeletas de los pacientes previamente seleccionados. Se estudiaron 201 casos.
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Resultados

Tabla 1: Distribucién de pacientes con variables: sexo, grupo etario, etnia, diagndstico por cédigo CIE-10, articulacién
afectada, tipo de lesion, escolaridad, estado civil, alfabetismo y procedencia, de la Clinica FSA, CUNOC, USAC, evaluando

perfil epidemioldgico de la poblacién estudiada.

Sexo Grupos etarios

Variables Femenino Masculino 10 a 30 31 a 50 51 a 70
Fi % Fi % Fi % Fi % Fi %
Diagnastico

Mo088 1 100 O 0 1 100 O 0 0 0
M122 1 100 0O 0 0 0 1 100 O 0
M173 1 100 O 0 0 0 1 100 O 0
M175 20 57 15 43 1 3 1 3 21 60
M224 57 70 25 30 17 21 23 28 36 44
M233 18 58 13 42 8 26 6 19 11 35
M755 4 80 1 20 0 0 0 0 4 80
M758 1 50 1 50 0 0 1 50 0 0
M772 0 0 2 100 O 0 2 100 O 0
M919 1 33 2 67 2 67 1 33 0 0
S460 14 64 8 36 0 0 5 23 12 55
S835 8 62 5 38 7 54 1 8 5 38
S860 1 100 O 0 0 0 0 0 1 100
S997 1 100 O 0 0 0 0 0 1 100
S998 1 100 O 0 0 0 1 100 O 0
Total 129 64 72 36 36 18 43 21 91 45
Articulacion afectada
Coxofemoralizq. 0 0 1 100 1 100 0 0 0 0
Coxofemoral der. 1 50 1 50 1 50 1 50 0 0
Hombro der. 14 61 9 39 1 4 6 26 10 43
Hombro izqg. 7 88 1 13 0 0 0 0 7 88
Mufeca der. 0 0 1 100 O 0 1 100 O 0
Muiieca izg. 0 0 1 100 O 0 1 100 O 0
1er artejo der. 1 100 0 0 0 0 1 100 0 0
Rodilla der. 64 66 33 34 24 25 21 | 22 36 37
Rodilla izq. 40 62 25 38 9 14 12 18 36 55
Tobillo izq. 2 100 O 0 0 0 0 0 2 100
Total 129 64 72 36 36 18 43 21 91 45
Tipo de lesion
Degenerativa 110 70 47 30 12 8 34 22 84 54
Deportiva 12 38 20 63 22 69 3 9 3 9
Traumatica 7 58 5 42 2 17 6 50 4 33
Total 129 64 72 36 36 18 43 21 91 45
Escolaridad
Primaria 37 73 14 27 1 2 5 10 26 51
Basico 5 45 6 55 2 18 3 27 6 55
Diversificado 37 86 6 14 1 26 5 12 24 56
Universitaria 13 43 17 57 15 50 4 13 11 37
Ninguna 37 56 29 44 7 11 26 39 24 36
Total 129 64 72 36 36 18 43 21 91 45
Estado civil

Casado 61 66 31 34 2 2 14 15 52 57
Soltero 29 60 19 40 26 54 6 13 13 27
No refiere 31 61 20 39 8 16 23 45 17 33
Unido 2 50 2 50 0 0 0 0 3 75
Viudo 6 100 O 0 0 0 0 0 6 100
Total 129 64 72 36 36 18 43 21 91 45
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Ladina No
Fii % Fi %
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Alfabetismo

Si 83 65 44 35 28 22 18 14 62 49 19 15 50 39 77 61 0 0
No 46 62 28 38 8 11 25 34 29 39 12 16 18 24 19 26 37 50
Total 129 64 72 36 36 18 43 21 91 45 31 15 68 34 96 48 37 18

Procedencia

Quetz. 58 71 24 29 16 20 12 15 42 51 12 15 41 50 41 50 0 0
Huehuetenango 10 63 6 38 1 6 1 6 13 81 1 6 4 25 12 75 0 0
Quiché 2 67 1 33 1 33 2 67 0 0 0 0 2 67 1 33 0 0
Totonicapan 6 55 5 45 2 18 0 0 3 27 6 55 6 55 5 45 0 0
San Marcos 14 82 3 18 3 18 5 29 4 24 5 29 6 35 11 65 0 0
Guatemala 3 75 1 25 0 0 2 50 2 50 0 0 0 0 4 100 0 0
Solola 0 0 5 100 3 60 0 0 0 0 2 40 5 100 0 0 0 0
Mazatenango 3 75 1 25 1 25 0 0 2 50 1 25 1 25 3 75 0 0
Honduras 1 100 O 0 0 0 0 0 0 0 1 100 O 0 1 100 0 0
La Esperanza 4 100 O 0 3 75 0 1 25 0 0 0 0 4 100 0 0
Olintepeque 3 43 4 57 0 0 1 14 6 86 0 0 2 29 5 71 0 0
San Carlos Sija, 0 0 1 100 O 0 0 1 100 0 0 0 0 1 100 0 0
No refiere 21 50 21 50 6 14 20 48 13 3 3 7 0 0 5 12 37 88
Malacatan, San 2 100 O 0 0 0 0 0 2 100 O 0 0 0 2 100 0 0
Cabrican Quetz. 1 100 O 0 0 0 0 0 1 100 0 0 1 100 0 0 0 0
Cantel Quetz. 1 100 O 0 0 0 0 0 1 100 0 0 0 0 1 100 0 0%
Total 129 64 72 36 36 18 43 21 91 45 31 15 68 34 96 48 37 18

Nota: Elaboracién propia con los datos obtenidos por el Software IBM SPSS. Quetz.: Quetzaltenango.

Segun la tabla 1, se evidencia un mayor porcentaje del sexo femenino en comparacion con el masculino, el grupo
etario mas afectado es de 51-70 anos, la etnia mas frecuente atendida es ladina, con mayor procedencia de
Quetzaltenango, San Marcos y Huehuetenango, el tipo de lesién es predominantemente degenerativa, el mayor
porcentaje sabe leer y escribir, sin embargo la mayoria no tienen estudios formales, las patologias mas frecuentes
son condromalacia de rétula y gonartrosis, principalmente en rodilla derecha.

Discusion

Inicialmente se recomienda un abordaje diagnéstico y terapéutico individualizado. El estudio del paciente
con OA requiere un conocimiento clinico y epidemiolégico detallado, dada la presentacién fisiopatoldégica
compleja, que implica mdultiples componentes etioldgicos que a nivel global contindan en estudio,
especialmente fenotipos genéticos y endocrinolégicos como la deficiencia de estrégenos en la peri y post
menopausia que ocasiona cambios en la calidad del cartilago articular. (9) Por esta razén es de suma
importancia caracterizar nuestras poblaciones ya que a nivel nacional presentan heterogeneidad
demografica, que desde el punto de vista salud-enfermedad requerira de abordajes en salud especificos.

En el caso de la OA, las terapias bioregenerativas estan desempenando un papel crucial al mejorar la calidad
de vida y retrasar la artroplastia en la poblacion afectada. La aplicacion de PRP es incipiente en la practica
médica guatemalteca, aunque a nivel global ha tomado especial auge en la Ultima década, ya que en el campo
de la medicina regenerativa es menos invasiva y presenta una rapida recuperacion en lesiones MSK. (10)
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El perfil epidemioldgico del paciente con lesiones MSK en la region occidental de Guatemala, evidencia
mayormente a pacientes de género femenino (64.18%) en comparacion al masculino (35.82%),
procedentes de las regiones de Quetzaltenango (47.77%), San Marcos (9.46%) y Huehuetenango
(7.96%), de etnia ladina (47.76%), ocupacion ama de casa (37.81%), con un rango de edad entre 31 a 70
afos (66.66%), con lesiones de tipo degenerativo (78.11%), principalmente por condromalacia de rétula
(40.80%) y gonartrosis (17.21%), mas frecuente en rodilla derecha (48.26%), con 6ptimo resultado en el
movimiento de flexion. El 32.84% del grupo estudiado indicé no tener ningln nivel de escolaridad vy el
63.18% reporté un nivel de alfabetizacion.

Se resalta el nivel educacional de esta poblacién, ya que en enfermedades crénicas un nivel educacional
bajo es considerado como un factor de riesgo no biolégico asociado con prondsticos desalentadores ala
hora de diagnosticar y buscar tratamientos. (11) La falta de educacién en salud, pueden causar una
disminucion en la aplicacion de habitos saludables, que promueven factores de riesgo y aumenta las
tasas de morbimortalidad. Por lo cual se enfatiza a los profesionales de salud, capacitarse y promover
las nuevas terapias bioregenerativas, para comunicarse de manera efectiva con los pacientes, mejorar el
plan educacional, incrementar la adhesién al tratamiento y un estilo de vida saludable. (12)

Ademas, en consecuencia con la Academia Americana de Cirujanos Ortopédicos (“AAOS”, por sus siglas
en inglés), se recomienda que la investigacion futura en esta area abarque una caracterizacién
detallada, incluidos los analisis de subgrupos y la estratificacion de la gravedad de la OA. Serd de suma
importancia incluir una caracterizacién completa del PRP y una descripcién del protocolo de obtencién
y preparacién. (4) Datos sobre el perfil clinico, diagndstico y terapéutico sobre la efectividad de la
aplicacion de PRP en esta poblacion se abordara en otros articulos.
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