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Resumen
El objetivo de este estudio es analizar la
efectividad de las intervenciones

fisioterapéuticas en pacientes con artritis
reumatoides. Se realiz0 una revision
sistematica cualitativa y descriptiva. Este
estudio se basé en una evaluacion exhaustiva
de articulos cientificos publicados entre 2020 y
2025. La estrategia de busqueda utiliz6 bases
de datos consolidadas, como PubMed, Scopus
y ProQuest. Antes de la fase de exclusion, se
emplearon los operadores booleanos "AND" y
"OR" para identificar el maximo numero de
articulos pertinentes. Los resultados evidencian
que la fisioterapia constituye una herramienta
esencial en el abordaje integral de la artritis
reumatoide, al generar efectos positivos sobre
el dolor, la movilidad y la funcion articular. Las
intervenciones  basadas  en ejercicio
terapéutico, tanto aer6bico como de
fortalecimiento muscular, han demostrado ser
eficaces para reducir la percepcion del dolor,
mejorar la capacidad funcional y elevar la
calidad de vida de los pacientes. Asimismo,
modalidades como la hidroterapia y la terapia
manual han mostrado beneficios adicionales en
la disminucién de la rigidez articular y en la
mejora del rango de movimiento. Por su parte,
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técnicas complementarias como la
estimulacion nerviosa eléctrica transcutanea
TENS, la crioterapia y la estimulacion eléctrica
han ofrecido un alivio sintomatico efectivo,
apoyando el control de la inflamacion. Los
programas estructurados y personalizados que
incorporan  teorias del cambio  de
comportamiento han resultado viables y
seguros, con altos niveles de adherencia y
aceptacion por parte de los pacientes.
Palabras clave: Fisioterapia, Terapia fisica,
Artritis reumatoide, Cuidados paliativos,
Movimiento articular.

Abstract
The objective of this study was to analyze the
effectiveness of physiotherapy interventions in
patients with rheumatoid arthritis. A qualitative
and descriptive systematic review was
conducted. This study was based on a
comprehensive evaluation of scientific articles
published between 2020 and 2025. The search
strategy used established databases such as
PubMed, Scopus, and ProQuest. Before the
exclusion phase, the Boolean operators "AND"
and "OR" were used to identify the maximum
number of relevant articles. The results show
that physiotherapy is an essential tool in the
comprehensive approach to rheumatoid arthritis,


https://orcid.org/0000-0001-7174-921X
https://orcid.org/0000-0003-0214-3518
https://orcid.org/0009-0005-9727-1118
mailto:dcorreac2@unemi.edu.ec
mailto:tania.abril@cu.ucsg.edu.ec
mailto:kzuritae@unemi.edu.ec

Cienciay Educacion
(L-ISSN: 2790-8402 E-ISSN: 2707-3378)
Vol. 6 No. 9.2

Edicion Eseecial 1l 2025

generating positive effects on pain, mobility, and
joint  function. Interventions based on
therapeutic exercise, both aerobic and muscle
strengthening, have been shown to be effective
in reducing pain perception, improving
functional capacity, and elevating patients'
quality of life. Furthermore, modalities such as
hydrotherapy and manual therapy have shown
additional benefits in reducing joint stiffness and
improving range of motion. Complementary
techniques such as transcutaneous electrical
nerve stimulation (TENS), cryotherapy, and
electrical stimulation have offered effective
symptomatic relief, supporting inflammation
control.  Structured, personalized programs
incorporating behavioral change theories have
proven feasible and safe, with high levels of
patient adherence and acceptanc.

Keywords: Physiotherapy, Physical therapy,
Rheumatoid arthritis, Palliative care, Joint
movement.

Sumaério

O objetivo deste estudo foi analisar a eficacia
das intervencdes fisioterapéuticas em pacientes
com artrite reumatoide. Foi realizada uma
revisdo sistematica qualitativa e descritiva. Este
estudo baseou-se em uma avaliacdo abrangente
de artigos cientificos publicados entre 2020 e
2025. A estratégia de busca utilizou bases de
dados consolidadas, como PubMed, Scopus e
ProQuest. Antes da fase de exclusdo, 0s
operadores booleanos "AND" e "OR" foram
utilizados para identificar o maior namero
possivel de artigos relevantes. Os resultados
demonstram que a fisioterapia é uma ferramenta
essencial na abordagem abrangente da artrite
reumatoide, gerando efeitos positivos na dor,
mobilidade e funcdo articular. Intervengdes
baseadas em exercicios terapéuticos, tanto
aerobicos quanto de fortalecimento muscular,
demonstraram ser eficazes na redugdo da
percepcdo da dor, na melhora da capacidade
funcional e na elevacdo da qualidade de vida
dos pacientes. Além disso, modalidades como
hidroterapia e terapia manual demonstraram
beneficios adicionais na redugdo da rigidez
articular e na melhora da amplitude de
movimento. Teécnicas complementares, como
estimulacdo elétrica nervosa transcutanea
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(TENS), crioterapia e estimulacdo -elétrica,
ofereceram  alivio  sintomético  eficaz,
auxiliando no controle da inflamagéo.
Programas estruturados e personalizados que
incorporam teorias de mudanca
comportamental tém se mostrado viaveis e
seguros, com altos niveis de adesao e aceitacao
por parte dos pacientes.

Palavras-chave: Fisioterapia, Terapia fisica,
Artrite reumatoide, Cuidados paliativos,
Movimento articular.

Introduccion

La Artritis Reumatoide (AR) es una enfermedad
inflamatoria autoinmune y sistémica cronica
que afecta a las articulaciones diartrodiales
(Crisol y Tafur, 2019). Esta enfermedad se
caracteriza por sintomas como dolor,
inflamacién, rigidez, malestar general y
deformidad en las articulaciones, lo que impacta
significativamente su calidad de vida. Ademas,
la AR no solo afecta las articulaciones, sino que
también puede comprometer otros 6rganos del
cuerpo, como los ojos, la piel y el sistema
respiratorio (Bernal et al., 2020). La AR afecta
alrededor del 0,3% al 1,2% de la poblacion
mundial, con variaciones de frecuencia segun el
pais y la etnia. La prevalencia estimada en la
poblacion latinoamericana de 16 afios y mas
esta entre el 0,2% y el 0,5% (Camacho et al.,
2020). Como resultado de la activacion del
sistema inmunitario, la AR se caracteriza por la
inflamacion de la membrana sinovial de las
articulaciones diartrodiales; como manos y pies.
Esta inflamacién provoca el deterioro de las
articulaciones, lo que deriva en deformidad
articular, deterioro funcional, fatiga, dolor y una
discapacidad progresiva en las actividades
cotidianas, sociales y familiares (Wen y Chai,
2021).

Por consiguiente, la fisioterapia y el
entrenamiento fisico siguen siendo aspectos
cruciales del manejo de la AR, incluso ante los
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efectos  sustanciales de las terapias
farmacoldgicas (Dominguez et al., 2022).
Mejorar el riesgo cardiovascular mediante
ejercicio aerobico parece ser la terapia
complementaria mas pertinente para el
tratamiento de la AR, dado que los eventos
cardiovasculares influyen considerablemente
en los resultados de la AR. De hecho, se ha
demostrado que el ejercicio aerobico mejora la
condicion cardiovascular y la calidad de vida de
los pacientes, a la vez que alivia el dolor y el
deterioro relacionados con la AR (Sanchez et
al., 2021). Entre los métodos especialmente
atiles para mantener la funcion articular y
detener la degeneracion fisica se incluyen la
hidroterapia, la terapia manual y el ejercicio
terapéutico. Los pacientes con AR deben recibir
un tratamiento continuo e individualizado, que
incluya fisioterapia, debido a que la afeccién es
cronica y progresiva (Rodriguez y Duefias,
2023).

Por lo tanto, para mejorar los resultados a largo
plazo, una estrategia multidisciplinaria que
incorpore terapias farmacoldgicas y no
farmacoldgicas es eficaz. Con relacién a lo
anterior, Labrada y Conde (2022) realizaron un
estudio en Espafia titulado "Abordaje
rehabilitador de un paciente con artritis
reumatoide avanzada e ictus”. Este estudio tuvo
como objetivo presentar la experiencia de
rehabilitacién de un paciente de 71 afios tras
sufrir un ictus lacunar agudo Yy artritis
reumatoide grave. Se le indico tratamiento de
rehabilitacién con técnicas de fisioterapia y
terapia ocupacional para aliviar el dolor,
preservar la amplitud de movimiento articular,
fortalecer los musculos, reentrenar las
transferencias, el equilibrio y la propiocepcion,
ajustar la marcha con dispositivos de asistencia
y lograr independencia en las actividades
bésicas de la vida diaria. En este mismo orden
de ideas, England et al. (2023) abordd una
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"Guia del Colegio Americano de Reumatologia
de 2022 para el Ejercicio, la Rehabilitacion, la
Dieta y otras Intervenciones de Tratamiento
Integrativo para la Artritis Reumatoide"
realizado en Inglaterra con el objetivo de
elaborar recomendaciones preliminares sobre el
uso de ejercicio, rehabilitacion, dieta y otras
intervenciones, ademas de medicamentos
antirreumaticos ~ modificadores  de la
enfermedad, como parte de una estrategia de
tratamiento integral para personas con artritis
reumatoide. Asimismo, Molano et al. (2022) en
su investigacion titulada "Percepcion de la
actividad fisica en mujeres con artritis
reumatoide en  Popayan,  Colombia",
identificaron la percepcidn de la actividad fisica
en mujeres con artritis reumatoide mediante un
enfoque cualitativo. El estudio incluyd a 17
mujeres con una edad promedio de 48,07 afios.
Se descubrio que la falta de supervision
calificada en la actividad fisica puede generar
efectos adversos como la sobrecarga articular,
inflamacién y dolor, especialmente en personas
con condiciones musculoesqueléticas. Desde la
fisioterapia, se destaca la importancia de
prescribir ejercicio terapéutico de forma
individualizada, segura y progresiva, con el fin
de alcanzar beneficios funcionales sin agravar
el dafio articular.

Para comparar la eficacia de la técnica de Tai
Chi en el tratamiento de pacientes con
diagnostico de AR, Imoto et al. (2021)
realizaron una investigacion en Brasil titulada
"Evidencia de la eficacia del Tai Chi en el
tratamiento de la artritis reumatoide™. En cuanto
a la técnica, se incorporaron ensayos clinicos
aleatorizados (ECA) y estudios cuasi
aleatorizados sobre el uso de Tai Chi. Se
incluyeron tres revisiones sistematicas para los
resultados, deduciendo que, en comparacion
con la educacién y el estiramiento, estas
evaluaciones evaluaron los efectos del Tai Chi
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combinado con ejercicios de estiramiento. El
uso de Tai Chi se ha relacionado con mejoras en
el estado de &nimo, la depresion y variables del
indice funcional. En Ecuador, Urbina (2020)
realizo una investigacion titulada "Actividad y
tratamiento de la artritis reumatoide” con el fin
de revelar diversos métodos para tratar la artritis
reumatoide y el comportamiento de la actividad
de la enfermedad. La evidencia acumulada
indica que la monoterapia secuencial y la
terapia combinada gradual son estrategias
menos eficaces en comparacion con regimenes
intensivos que incluyen agentes bioldgicos,
especialmente inhibidores del factor de necrosis
tumoral (TNF). Cuando estos inhibidores se
combinan con metotrexato, se observa una
mejora clinica rapida y notable en los pacientes.
Es preciso mencionar que la AR puede causar
anomalias articulares irreversibles y pérdida
6sea si no se trata de forma rapida y eficaz. Esto
tiene un efecto sustancial en la calidad de vida
de la persona afectada, ademéas de una mayor
morbilidad y mortalidad (Bonfiglioli et al.,
2021). La enfermedad progresa con el tiempo
en el 70% de los casos, presentando diferentes
niveles de gravedad. En consecuencia, la
movilidad de los pacientes se ve afectada,
afectando negativamente tres areas cruciales: el
desarrollo fisico, mental y social. Incluso, los
pacientes con RA sufren una disminucion
considerable de su capacidad para realizar las
tareas cotidianas.

El hecho de que la causa desencadenante de la
AR sea generalmente desconocida y que se
conozca poco sobre los factores que
contribuyen a su agravamiento es una de las
principales limitaciones en el tratamiento de la
AR actualmente (Monforte et al., 2022). La idea
de que la intrincada interaccion entre variables
hereditarias y ambientales subyace a la causa de
enfermedades como la AR es una de las teorias
mas reconocidas sobre su génesis. Esto
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desencadena una  reaccion  autoinmune
inflamatoria que eventualmente resulta en
diversas enfermedades cronicas, incluyendo el
sindrome de Sjogren y el lupus eritematoso
sistémico. Segun Conley et al. (2023) los Unicos
medicamentos que han demostrado disminuir
los sintomas de la enfermedad reumética o
retrasar su desarrollo, son los antirreumaticos
(FARME). El enfoque no farmacoldgico, por
otro lado, exige la educacion de todos los
pacientes, brindandoles informacion sobre la
afeccion y los tratamientos disponibles,
incluyendo atencion especifica para cada
articulacién segun sea necesario.

El autor propone en su estudio, un tratamiento
con ejercicios, incluyendo  programas
especificos para cada articulacién, como
programas para mano y mufieca 0 programas
para pie y tobillo, asi como terapia general con
ejercicios e hidro cinesioterapia. Es evidente
que la fisioterapia es un componente esencial
del abordaje integral de la AR, no solo como
complemento a los tratamientos
farmacoldgicos, sino también como una
estrategia crucial para la reduccion del dolor, la
preservacion de la movilidad y la optimizacién
de la funcion articular. La variedad de
intervenciones examinadas en diversos paises,
que abarcan desde el ejercicio aerébico y
terapéutico hasta métodos complementarios
como la hidroterapia o el taichi, resalta la
importancia de recopilar y analizar criticamente
la informacidn cientifica actual. Por lo tanto, el
objetivo de este estudio es analizar la
efectividad de las intervenciones
fisioterapéuticas en pacientes con artritis
reumatoide. A su vez, se desea responder a la
pregunta de investigacion sobre; ¢Cuél es la
evidencia actual que respalda la efectividad de
las intervenciones fisioterapéuticas en la mejora
del dolor, la movilidad y la funcién articular en
pacientes con artritis reumatoide?
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Materiales y Métodos

Se realizd una revision sistematica cualitativa y
descriptiva para evaluar los datos cientificos
sobre la eficacia de las intervenciones de
fisioterapia en pacientes con artritis reumatoide.
Esta investigacion se basé en una evaluacion
exhaustiva de articulos cientificos publicados
entre 2020 y 2025, con el objetivo de determinar
su impacto en el alivio del dolor, el aumento de
la movilidad y la funcion articular 6ptima. La
estrategia de busqueda se realizd utilizando
bases de datos reconocidas como PubMed,
Scopus y ProQuest Antes de la fase de
exclusion, se emplearon los operadores
booleanos "AND" y "OR" para encontrar el
mayor namero posible de articulos relevantes.
La cadena de busqueda utilizada se muestra a
continuacion: ((artritis reumatoide AND terapia
manual AND manejo del dolor OR reduccién
del dolor)); ((rheumatoid arthritis AND
physiotherapy OR rehabilitation OR exercise
therapy OR manual therapy AND pain
management OR mobility OR articular function
OR articular)); ((rheumatoid arthritis AND
manual therapy)). ElI procedimiento de
seleccién de investigaciones se realizd de
acuerdo con la declaracion PRISMA, que
permitié estructurar cada etapa del proceso,
desde la identificacion y seleccién de estudios
hasta la sintesis y presentacion de los resultados
finales (ver Figura 1).

Se incluyeron estudios de tipo exploratorio,
descriptivo y estudios de caso, entre los que se
encuentran investigaciones observacionales. La
poblacién de interés estuvo conformada por
personas adultas con diagndstico confirmado de
artritis reumatoide (AR) que reciben o han
recibido intervenciones  fisioterapéuticas.
Asimismo, se  consideraron  aquellas
investigaciones en las que las intervenciones se
basaron en ejercicio terapéutico, terapia manual
o0 programas de rehabilitacion fisica. Otro
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criterio de inclusion fue que los estudios
estuvieran redactados en espafiol o en inglés, y
que se tuviera acceso completo al documento.
Por otro lado, se excluyeron los estudios
realizados en animales, ya que no resultan
representativos de la préctica clinica en
pacientes con artritis reumatoide. También se
descartaron aquellas investigaciones que no
incluyeran una intervencion fisioterapéutica
claramente definida. No se consideraron
publicaciones de caracter secundario, tales
como cartas al editor, resimenes de congresos,
tesis no publicadas y editoriales. Y se
excluyeron investigaciones publicadas en
idiomas distintos al espafiol o inglés, asi como
aquellas sin disponibilidad de texto completo.

PudMed (n=22) Scopus: (=17 ProQuest. (1=7)
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? (2=19)
- i J
1
Toeal. de manuscntos sdennficados: (=15)
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deatificados Registros elimirados: los

(1=15) (PadMed — que 50 aportan mimmacate
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5 ProQuest: =4) wrestigacyon (n=5)

[ . J
X

Total, de articulos incluidos: (n=10)
Figura 1. Proceso de seleccion de articulos
cientificos — PRISMA

Resultados y Discusién
A continuacion, se presentan los resultados
obtenidos del proceso de seleccidn de articulos
cientificos a través del método PRISMA. En la
tabla 1 se muestran datos como autor, titulo,
métodos, poblacion y principales hallazgos.
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Tabla 1. Matriz de revision sistematica (PRISMA)

':sl;;%'; Titulo Métodos Poblacién Principales hallazgos
I:)Ig::?(:irtizlgoenn Se evidencio que la figioterapia individual_, adm.inistrada
artritis ) semanglmentg durapte mas_de tres meses, sigue glendo la
Van et al. reumatoide y Estudio Pacientes reqlutados mod_al_ldad mas comn en pacientes con artritis reum_atmde (AR).
(2023) espondilo transversal por la Souedad_ _ La f|5|0te_rap|a cumple un papel central en el manejo de la A_R,
artritis axial® la Holandesa de Artritis pero persisten do_s desafios clave: la _deper_ldenma de terapias
perspectiva de pasivas poco alineadas con la evidencia y las barreras
los pacientes socioecondmicas que condicionan el acceso (Van et al., 2023).
Se evidencia que, en pacientes con artritis reumatoide de dificil
tratamiento, las intervenciones no farmacol6gicas, como el
ejercicio, la fisioterapia, la psicoterapia, la balneoterapia y las
estrategias dietéticas, ofrecen beneficios significativos en la
Tratamiento no reduccion del dolor, la mejora de la movilidad articular y la
farmacoldgico optimizacion de la funcion fisica. La evidencia sugiere que los
Majnik et en la artritis Estudio Acrticulos en bases de | programas de ejercicio aerdbico y de fortalecimiento ayudan a
al. (2022) reumatoide de cualitativo datos cientificos reducir la actividad inflamatoria, mejorar la capacidad funcional
dificil y la calidad de vida, mientras que técnicas como la TENS, la
tratamiento crioterapia y la estimulacién eléctrica neuromuscular ayudan a
reducir el dolor y la inflamacion. De igual manera, las terapias
psicoldgicas, como la terapia cognitivo-conductual y la atencién
plena, mejoran la autogestion, el cansancio y la tolerancia al
dolor (Majnik et al., 2022).
Viabilidad de La investigacion p_il_oto de I_a intervencion PIPPRA demostn_ﬁ que
una un programa de f|S|o_terap|a basado en la teoria del c_amblo de
intervencion de comportamiento es viable, seguroy acep,ta_ble para pacientes con
cambio de artritis r_eumat0|de con actividad f|S|c_a insuficiente. La
comportamiento adherenma a las sesiones fue alta, gspemal_mente en Ias: dos
Kennedy et dirigida por _ . primeras (100%), y se mantuvo satisfactoria en las sesiones
al. (2023) fisioterapeutas Observacional 320 participantes posterlores_(81% en la cuarta). A pesar del pequeno_tamz_ino dela
para mejorar la muestra flnal,_ los ha!lazgos respaldan la v_|§b_|lldad de
actividad fisica |r_n_plementar intervenciones estructu_ra_das C!II:IgIdaS por
en personas con f|5|oter_alpeutas para promover la acuwdgd_ f|5|ca, en esta
artritis poblacién, sen@ando las bases para ensayos cllr_ucos mas amplios
reumatoide y con mayor |mpaqo que evallen su eficacia en el dolor, la
movilidad y la funcién articular (Kennedy et al., 2023).
Navegando el El estudiq revel6 que Iafisipterapia esun compone:'n_te importapte
dolor en del manejo no farmacolégico del ’dplor en la arFrltls reumat0|_de
reumatologfa: y qtras enfermed,ade_s reumaticas, _’ofreC|endo venta!as
una guia La revisién se centré cons_lqerables en t_e’rmlnos_ de re’du_caon del dolor_, mejgr
Revision en estudios recientes mowhdgd y funcién ar_tlcu_la_r optlm,a. _ Las terapl_as mas
centrada en la _ en inglés, en particular rgcoqo_udas !nc_:luyen el ejercicio terapéutico, en particular el
Mohapatra fisioterapia Estudio ensayos z’iIeatorizados ejercicio aerobico y de fortalecimiento muscular, que no solo
etal. (2023 sobre cualitativo metaanélisis y " | mejora la capacidad fisica y el funcionamiento diario, sino que
estrategias revisiones sistematicas tamb_lén tiene un efect_q antiinflamatorio atra_vés de las mé_q_umas.
no de los Gltimos 10 afios La hidroterapia también ha demostrado mejorar la r_nO\_/llldad y
farmacolgicas ' Ia_fuerza muscular en un entorno seguro y de bqj(_) impacto,
para el manejo mlentras, que la terapia manual y Ia_s {nodalldgdes fisicas como;
del dolor calor, fr_lo, electrote_raplay TEI_\IS alivian los sintomas y mejoran
la amplitud de movimiento articular (Mohapatra et al., 2024).
La fisioterapia es claramente un componente importante en el
tratamiento de la artritis reumatoide juvenil, con ventajas como
Fisioterapia el alivio del dolor, una mayor amplitud de movimiento articular
para la artritis y el fortalecimiento muscular. La hidroterapia, los ejercicios de
Bhende et reumatoide Estudio Se incluyeron 11 resistencia, el entrenamiento aerébico, la terapia manual, el
al. (2022) juvenil cualitativo articulos pilates y la masoterapia han demostrado ser Gtiles para aliviar el
Una revision dolor, reducir la ansiedad y mejorar la calidad de vida. De igual
sistematica manera, los programas de ejercicio estructurado, ya sea en tierra,
en agua o combinados con electroterapia, han demostrado
mejorar la movilidad, la fuerza y la funcionalidad, mientras que
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intervenciones novedosas como la terapia laser y los ejercicios
de estabilidad del core han mostrado beneficios adicionales para
la capacidad funcional y la salud 6sea (Bhende et al., 2022).

Rodriguez
et al. (2020

Una aplicacién

movil que

utiliza ejercicio

terapéutico y

educacion para
el autocuidado

en pacientes
con artritis

reumatoide de

la mano: un
protocolo de
ensayo
controlado
aleatorizado

Ensayo
clinico
prospectivo

Grupos de control y
experimental

Los hallazgos del estudio revelan que la intervencién produjo
mejoras clinicamente relevantes en el rendimiento funcional de
la mano, segin el MHQ, especialmente en &reas relacionadas con
la funcion general y las actividades de la vida diaria. Se
observaron disminuciones significativas en la intensidad del
dolor y la rigidez matutina, asi como mejoras en la fuerza de
agarre y pinza, que superaron los umbrales de mejoras minimas
clinicamente significativas. Ademas, la capacidad funcional auto
informada mediante el Quick DASH mostré una disminucion en
la discapacidad percibida. Estos hallazgos, en conjunto,
demuestran la eficacia de la fisioterapia en la mejora integral del
dolor, la movilidad y la funcion articular en pacientes con artritis
reumatoide de la mano, lo que demuestra la importancia de estos
parametros como indicadores sensibles de cambio (Rodriguez et
al., 2020).

Garcia
(2024)

Fisioterapia y

calidad de vida
de los pacientes

con artritis

reumatoide.
Una revision
bibliografica

Estudio
cualitativo

La revision se centrd
en estudios recientes
en inglés, en particular
ensayos aleatorizados,
metaanalisis y
revisiones sistematicas
de los altimos 10 afos,

La terapia manual es eficaz para mejorar la movilidad articular,
reducir la rigidez y el dolor, y es especialmente atil para
maximizar la amplitud de movimiento y prevenir las anomalias
de la artritis reumatoide. La hidroterapia, que utiliza agua tibia y
carga de peso, se ha relacionado con una reduccion considerable
del dolor y la rigidez, asi como con una mejor movilidad y un
bienestar general. La electroterapia (que incluye TENS vy
ultrasonido) ayuda a aliviar el dolor, mejorar la circulacion y
reducir la inflamaciéon local. En conjunto, estos enfoques
refuerzan el papel central de la fisioterapia como estrategia no
farmacoldgica para mejorar la funcion fisica, la movilidad y la
calidad de vida en pacientes con artritis reumatoide,
especialmente cuando se utiliza de forma sisteméatica y en
conjunto con programas de ejercicio terapéutico (Garcia, 2024)

Larkin et
al. (2024)

Promocion de la
actividad fisica

en la artritis
reumatoide
mediante una
intervencion
basada en el
cambio de
conducta
dirigida por

fisioterapeutas
(PIPPRA): un

ensayo

aleatorizado de

viabilidad

Estudio Mixto

40 participantes, con
20 participantes tanto
en el grupo control
como en el grupo de
intervencion,

El ensayo PIPPRA logrd su objetivo de evaluar la viabilidad y
aceptabilidad de una intervencion de fisioterapia basada en el
comportamiento para mejorar la actividad fisica en personas
fisicamente sedentarias con artritis reumatoide. La intervencion
fue considerada apropiada tanto por los pacientes como por los
profesionales sanitarios, quienes elogiaron la asistencia de los
fisioterapeutas y el valor del enfoque estructurado, aunque
sugirieron cambios como una mayor flexibilidad entre sesiones,
la incorporacion de materiales de apoyo y la consideracion del
componente social del ejercicio. Los hallazgos demuestran que
el concepto es viable y aceptable, sentando las bases para el
disefio de ensayos definitivos que evallen su influencia en el
dolor, la movilidad y la funcion articular (Larkin et al., 2024).

Bhagwatkar
etal.
(2024)

Informe de un

caso de
sindrome de
Sjogren 'y
artritis

reumatoide: el

papel de la

fisioterapia en
la mejora de la
calidad de vida

Estudio Mixto

Paciente de 54 afios

Se presenta a un paciente con artritis reumatoide que se quejaba
de dolor lumbar, rigidez y disminucion de la movilidad en
diversas articulaciones. El protocolo de fisioterapia incluyd la
movilizacion de Mulligan de la articulacion sacroiliaca,
tratamiento con laser para el alivio del dolor, ejercicios de
movilidad y fuerza con Theraband, estiramientos localizados y
TENS para mejorar la fuerza de prensién manual. El indice de
Actividad de la Enfermedad de la Artritis Reumatoide (RADAI-
5: 5,2 a 2,3), la calidad de vida (60 a 85 puntos), la fuerza
muscular y la amplitud de movimiento articular mejoraron
significativamente después del tratamiento. Estos hallazgos
demuestran la eficacia de un método de fisioterapia
personalizado para el alivio del dolor, la recuperacion de la
movilidad y el fortalecimiento muscular (Bhagwatkar et al.,
2024).

Fuente: elaboracion propia
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Los resultados evidencian que la fisioterapia es una
herramienta fundamental en el abordaje integral de
la artritis reumatoide, con efectos positivos sobre el
dolor, la movilidad y la funcién articular. Las
intervenciones basadas en ejercicio terapéutico,
tanto aerébico como de fortalecimiento muscular,
demostraron ser eficaces para disminuir la
percepcion del dolor, aumentar la capacidad
funcional y mejorar la calidad de vida. Asimismo,
la hidroterapia y la terapia manual aportaron
beneficios adicionales en la reduccion de la rigidez
y en la mejora del rango de movimiento, mientras
que técnicas como TENS, crioterapia Yy
estimulacion eléctrica ofrecieron alivio sintomético
y apoyo al control de la inflamacion. Por otra parte,
los programas estructurados y personalizados,
como los que incorporan teorias de cambio de
comportamiento, resultaron viables y seguros,
mostrando alta adherencia y aceptacion entre los
pacientes. Esto refuerza la importancia del
componente educativo y motivacional de la
fisioterapia como medio para fomentar la actividad
fisica y evitar el sedentarismo. También se observa
que la fisioterapia mantiene un papel central
incluso en situaciones complejas, como en
pacientes pediatricos con artritis reumatoide
juvenil o en aquellos con enfermedad avanzada
sometidos a artroplastia, logrando mejoras
significativas en movilidad y recuperacién
funcional.

Los resultados de este trabajo refuerzan la
evidencia existente sobre la importancia de la
fisioterapia como estrategia fundamental en el
abordaje de la artritis reumatoide, aunque también
ponen de manifiesto la necesidad de considerar las
particularidades de cada paciente y el contexto en
el que se desarrolla la intervencion. En el caso
presentado por Conde y Labrada (Labrada
Rodriguez & Conde Rodriguez, 2022) la
rehabilitacién precoz en una paciente con artritis
reumatoide avanzada y maultiples comorbilidades
permiti6 mejorar la funcionalidad y la marcha
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mediante un programa adaptado. Por su parte,
Molano et al. (Molano et al., 2022) destacan que la
actividad fisica es percibida como una necesidad
por las mujeres con artritis reumatoide, pero
también sefialan que existen limitaciones en la
adherencia y la continuidad de los programas. Esto
coincide con la evidencia presentada en resultados
de este estudio, donde intervenciones
estructuradas, viables y aceptadas, como las
basadas en cambio de comportamiento, muestran
un gran potencial para incentivar la practica de
actividad fisica sostenida. A pesar de ello, los
hallazgos de Molano acenttan que para alcanzar un
impacto real a largo plazo se requiere fortalecer el
trabajo interdisciplinario, vincular a distintos
profesionales y disefiar programas que integren no
solo el aspecto terapéutico, sino también
componentes recreativos y sociales que favorezcan
la adherencia. Desde otra perspectiva, lo expuesto
por Urbina et al. (Urbina, 2020) recuerda que la
evolucion de la terapéutica farmacoldgica en la
artritis  reumatoide  particularmente con la
introduccion de terapias bioldgicas ha cambiado el
paradigma del tratamiento, permitiendo un control
mas intensivo de la enfermedad y la prevencion de
la discapacidad a largo plazo. Sin embargo, la
fisioterapia conserva un rol esencial como
complemento, ya que interviene directamente
sobre la funcion fisica, la movilidad y la calidad de
vida, aspectos que los farmacos por si solos no
logran restaurar por completo. Esto pone de relieve
la necesidad de un abordaje multidimensional, en
el que la farmacoterapiay la fisioterapia se integren
para optimizar los resultados clinicos y funcionales
en los pacientes con artritis reumatoide.

Conclusiones
La investigacion demostro que las intervenciones
de fisioterapia son esenciales para el manejo de la
AR, ya que ayudan consistentemente a reducir el
dolor, mejorar la movilidad y restaurar la funcion
articular. El ejercicio terapéutico, la terapia
manual, la hidroterapia y la electroterapia han
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demostrado efectos beneficiosos para pacientes
tanto en etapas tempranas como avanzadas de la
enfermedad o con comorbilidades, mejorando la
calidad de vida y la independencia funcional. Para
lograr un impacto sostenido, es necesario
implementar programas individualizados con un
enfoque interdisciplinario 'y promover la
adherencia a largo plazo.
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