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EDITORIAL 

 

La responsabilidad del reumatólogo en su relación con las epidemias del 
siglo XXI 

 

The rheumatologic responsibility in his relation with the epidemics of the 21st century 
 
 

 

En el contexto de las actividades del reumatólogo se 
encuentran, la asistencia clínica a sus pacientes, la transmisión 
de  conocimientos a los nuevos colegas en formación, y la 
investigación como método de crear nuevo conocimiento a 
punto de partida del ya existente. 

Es un hecho en la práctica clínica la presencia de 
manifestaciones articulares en el desarrollo de diferentes 
enfermedades de origen infecciosos, entre las que se 
encuentran las grandes epidemias que desde el siglo pasado  
inquietan a los guetos médicos en todos los rincones del 
mundo. Si algo propone aproximar al reumatólogo en su 
relación con estas epidemias, es precisamente la investigación. 

El paludismo sigue golpeando sistemáticamente a los países 
más empobrecidos,1 el VIH/SIDA, aunque más universal,  aún 
está lejos de poderse controlar,2 los virus de la gripe aviar  
H1N1, H5N1, H7N9 o el H9,3,4 transmitidos por las aves de 
corral al hombre en sus formas más patógenas, o los  virus 
porcinos H1 y H3,  amenazan con reciclarse cada año con 
cepas más virulentas; más cercano y actual resulta el dengue, 
tanto en su variante clásica, como la causante de fiebre 
hemorrágica, con reportes de su presencia en casi todas las 
áreas de América y el caribe;5 sobre el virus del Chikungunya 
escuchamos hablar por primera vez en el año 2011, en el 
marco XVI Congreso Cubano de Reumatología al  Dr. Daniel 
González en su conferencia Dengue y Chikungunya,6 
alertándonos entre otras cosas, de sus manifestaciones 
articulares y del posible arribo a nuestro archipiélago, hecho 
que ya hoy es una realidad,7 el cólera sigue siendo una 

amenaza para los países subdesarrollados, y aun recordamos la 
epidemia que asolo Haití hace unos años,8 Por último el virus 
del Ébola, o su variante europea proveniente de Uganda la 
fiebre de Marburgo, amenaza con extenderse por el mundo 
causando gran mortandad.9,10 

Todas estas entidades tienen en común, que se desarrollan a 
punto de partida de un agente infeccioso diferente y particular 
para cada una de ellas, las que conjuntamente a sus 
manifestaciones más graves y característica en relación con 
los órganos y sistemas que en cada paciente afectan, cursan 
con la presencia de síntomas y signos en el sistema 
osteomíoarticular de interés al reumatólogo identificar; y 
sobre todo, aprender a tratar en cada instancias, infiriendo que 
no todos los medicamentos presentes en nuestro arsenal 
terapéutico para aliviar el dolor o la inflamación, están 
indicados o se utilizan de la misma forma en uno u otro de las 
procesos morbosos antes mencionados.  

Pero más allá del enfrentamiento  a las manifestaciones 
clínicas y las decisiones terapéuticas, los gérmenes 
responsables de estas entidades han mostrado su capacidad 
epidémica susceptible de llegar a cualquier lugar del mundo y 
a cualquier individuo, encontrando como blancos 
privilegiados, a pacientes con su inmunidad individual 
alterada o disminuida, tanto por una enfermedad sistémica 
inmunológica, como por las drogas que se utilizan en sus 
tratamientos. He ahí una nueva demanda de conocimientos en 
nuestra especialidad, de cómo enfrentar a los enfermos 
clásicos, con lupus, artritis reumatoide, espondiloartropatías o 
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cualquier otra, complicado en el contexto de algunas de las 
epidemias actuales. 

Pero aún más, si razonamos que el virus de la rubiola, de 
Epstein Barr, el herpes virus, entre otros, se mencionan 
sistemáticamente en las investigaciones que encausan el 
estudio de la etiopatogenia de nuestras entidades tradicionales,  
relacionándolos con la formación de auto anticuerpos contra 
proteínas y células endoteliales comprometidos en causar daño 
estructural a punto de partida de un síndrome de activación de  
macrófagos, debemos al menos aumentar la observación 
clínica sobre estos morbos, o servirnos como objetivos para 
próximas investigaciones, las inflexiones de la incidencia y 
prevalencia de las afecciones reumáticas en este contextos 
epidemiológico, y no perder de vista la posibilidad de advertir 
su aumento, en correspondencia con los agentes responsables 
de estas epidemias y el debut, desarrollo, o complicaciones de 
nuestras enfermedades clásicas.11,12 
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