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Resumen

Introduccion: El hallazgo de signos inflamatorios en laRMN de sacroil acas de un paciente con episodios de
lumbal gia de caracteristicas inflamatorias/mixtas nos induce a pensar directamente en una espondiolartritis a
veces incluso aunque no cumpla criterios analiticos y clinicos. La presencia de edemay erosiones en las
articulaciones sacroiliacas nos orienta a un proceso inflamatorio, pero en ocasiones causas mecanicas
también los pueden provocar.

Métodos: Se evaluaron 110 pacientes vistos en consulta ambul atoria por lumbal gia mixta con sospecha de
espondiloartritis de 3 meses a 3 afios de evolucion. Se valoraron reactantes de fase aguda V's, PCR, presencia
deHLA B 27, Rx lumbar y sacroiliacasy RMN de sacroiliacas. Se seleccionaron |os pacientes que
presentaron signos inflamatorios en RMN que €l radiologo informaba como sacroileitis inflamatoria. En ellos
se ha estudiado la presencia de edemailiaco o sacro, erosiones, condensacion iliaca o sacray sustitucion
grasa.

Resultados: Entre los 110 pacientes del estudio 93 tenian RMN de sacroiliacas y de ellas 23 presentaban
signos inflamatorios; de edema en zona sacroiliaca en 15, erosiones en 5, condensacion periarticular en 7y
signos de sustitucion grasa en 7, todos ellos fueron considerados por el radiologo como signos de actividad
inflamatoria, en 3 casos no estaban descritas |as |esiones pero informados como sacroileitis inflamatoriay de
ellos solo ha habido progresion de la enfermedad en 3 pacientes.

Conclusiones: El hallazgo de signos inflamatorios considerados por el radiologo en RMN como sacroileitis
inflamatoria hay que valorarlo con precaucién ya que cuadros como artrosis, dismetrias, anomalias de
transicion pueden ser causa de fendmenos inflamatorios en las sacroiliacas.
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