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Hay poca información poblacional sobre enfermedades 

reumatológicas en nuestro país, incluyendo la artritis reu-

matoide, pese a ser la segunda enfermedad más prevalente 

en la Reumatología. Ante la importancia de estos datos, se 

decidió realizar una comparación sistemática con cohor-

tes de pacientes con artritis reumatoide de otros países, 

tomando como base el perfil epidemiológico realizado en 

población mexicana que se describe en el artículo.
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There is little population-based information on rheumatic 

diseases in our country, including rheumatoid arthritis, 

despite it being the second most prevalent disease in 

Rheumatology. Given the importance of these data, we 

decided to conduct a systematic comparison with cohorts 

of rheumatoid arthritis patients from other countries, based 

on the epidemiological profile of the Mexican population 

described in the article.
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Estimada editora:

Leí con gran interés la aportación a la revista sobre 
el perfil epidemiológico de la artritis reumatoide en 
México, realizada por Lavariega1 y publicada reciente-
mente en 2023. Es importante destacar ese “reciente-
mente”, ya que, aunque la artritis reumatoide es una 
de las enfermedades más prevalentes dentro de la 
Reumatología —se estima que al menos el 1.5% de la 
población mexicana la padece—,2 la información epide-
miológica sobre esta enfermedad en nuestro país sigue 
siendo escasa y, en su mayoría, antigua.

La literatura internacional sugiere que la prevalen-
cia de la artritis reumatoide depende de la etnia, siendo 
más común entre nativos americanos y poblaciones 
originarias de Alaska.3 De hecho, la presencia de 
autoanticuerpos citrulinados, que son biomarcadores 
relacionados con la manifestación de la enfermedad, 
es mayor en los pueblos indígenas de Canadá que en 
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poblaciones caucásicas o africanas.3 Asimismo, se ha 
demostrado que la actividad de la enfermedad difiere 
entre pacientes hispanos y blancos.4 Incluso, el pronós-
tico varía influido no solo por factores étnicos, sino tam-
bién sociales: las minorías étnicas tienden a presentar 
peores resultados en el tratamiento de la artritis reuma-
toide en comparación con los pacientes caucásicos.5

Por ello, resulta fundamental conocer las caracterís-
ticas de los pacientes en nuestro país, a fin de propor-
cionar un tratamiento y seguimiento adecuados.

En este sentido, el artículo de Lavariega et al. des-
taca por aportar información sobre una amplia cohorte 
mexicana de pacientes con diagnóstico de artritis reu-
matoide —tanto seropositiva como seronegativa—, e 
incluir además un subgrupo de población indígena, his-
tóricamente desatendida, pese a que representa casi 
el 20% de la población nacional mayor de tres años.6 
Tan solo en Oaxaca, estado donde la autora recopiló la 
información, se calcula que más de un millón de perso-
nas hablan alguna lengua indígena.6

Resulta conveniente comparar las diferencias entre 
nuestra población y otras, como la caucásica u otras 
etnias, pues considero que este es uno de los principa-
les aportes extrapolables del artículo. Con ese propó-
sito, se realizó una búsqueda sistemática7 en la base 
de datos PubMed, empleando los términos MeSH: 
rheumatoid arthritis, epidemiology y cohort, para el 
periodo 2020–2025, obteniéndose un total de 142 artí-
culos. Se seleccionaron tres cohortes afines al objetivo: 
estadounidense, alemana y coreana. Los resultados se 
presentan en la figura 1.

En esta breve revisión sistemática se observan dife-
rencias entre la población mexicana (específicamente 
la de Oaxaca) y las demás cohortes. De entrada, des-
taca que el nivel educativo más alto alcanzado en la 
mayoría de los pacientes mexicanos con artritis reuma-
toide es la educación secundaria, mientras que, en la 
población estadounidense, los niveles de escolaridad 
son generalmente más elevados, de acuerdo con la 
encuesta NHANES 2003–2018.8

En Estados Unidos, el 30.4% de los pacientes con 
artritis reumatoide presenta alguna comorbilidad;3 en 
México, esta cifra asciende al 56.3%.1 Sin embargo, 
existen diferencias notables en el tipo de comorbilida-
des: por ejemplo, la hipertensión arterial sistémica está 
presente en el 25.2% de los pacientes mexicanos, frente 
al 55.2% de los estadounidenses,8 62.5% de los alema-
nes9 y 31.6% de los coreanos.10 Curiosamente, la pre-
valencia de diabetes mellitus tipo 2 es mucho más baja 
en México (9.9%) que en Estados Unidos, Alemania y 
Corea (20.5%,8 21.7%9 y 30.3%,10 respectivamente).

Como se aprecia, las características entre poblacio-
nes difieren en aspectos genéticos, bioquímicos y socia-
les. Aunque breve, esta comparación permite esbozar 
las diferencias entre nuestros pacientes y subraya la 
necesidad de ajustar los seguimientos y evaluaciones 
pronósticas. Sería conveniente ampliar este tipo de 
estudios en otros estados de la República para com-
prender mejor el curso y pronóstico de la enfermedad.

Finalmente, aprovecho la oportunidad para felicitar 
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Figura 1 Comparación de las características de pacientes con artritis reumatoide en poblaciones mexicana, estadounidense, ale-
mana y coreana

al equipo que participó en el estudio mencionado por 
la recolección de estos valiosos datos, y extiendo un 
cordial saludo a la editora.
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