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Se trata de un sindrome con clinica polisisté-
mica y polisintomatica, de patogenia genética-
constitucional y metabdlica.

Desconocido como tal sindrome, sin embargo
es muy frecuente en la practica diaria, ya sea en
forma de sus microsintomas aislados, predomi-
nantes (insuficiencia venosa, laxitud articular, hi-
potensién), ya sea integrados todos por el clini-
co en una entidad nosolégica de personalidad
propia, con nexos fisiopatoldgicos v clinicos in-
discutibles.

Nuestra experiencia a nivel hospitalario y poli-
clinica, nos ha hecho percatar de la frecuencia
de la entidad (llega a superar el 5 % de la con-
sulta externa), de la importancia de enfocar los
multiples sintomas como un conjunto homogé-
neo, y de planificar un tratamiento mas termal
que farmacoldgico a fin de mejorar la calidad de
vida y hacer profilaxis de evoluciones ulteriores
més complejas.

La funciéh mecénica responsable de la forma
externa del ser, proteccién de érganos internos,
dindmica del aparato locomotor, etc.... depende
de la consistencia, elasticidad, compresibilidad,
fluidez de la serie de estructuras que constitu-
yen el tejido conectivo: proteinas fibrilares (co-
lageno, elasticas reticulina), macromoléculas no
fibrilares, glucosaminoglicanos de la substancia
fundamental y proteinas de conexién (laminina,
nidinégeno, fibronectina).

Es légico que cualquier alteracion metabdlica
o fisica de estas estructuras mecénicas se tra-
duzca por una patologia variadisima con un nexo
genético-familiar y fisiopatolégico que justifica
la personalidad del sindrome.

Clinicamente se presenta en ocasiones de ma-
nera monosintoméatica, predominando un sintoma
sobre los demds, polarizando en él la atencidn
del especialista, que prescinde de las otras «mi-
cromolestias».

El internista con una visién mas integral del
paciente descubre progresivamente todos los

componentes de la entidad polisintomética, cy-
yos sintomas més importantes son los siguien-
tes:

— Laxitud articular, con piel laxa y equimosis
féciles. El paciente sufre dolores al esfuerzo,
pie insuficiente, subluxaciones al minimo tray-
ma, escoliosis y dorsalgias, base predisponente
a la aparicion de una ulterior poliartrosis.

Serian formas esbozadas de las conectivopa-
tias genéticas mds graves tipo Ehler-Danlos.

— Insuficiencia venosa, con varicosidades,
edema de tobillos y hemorroides.

— Hipotension arterial con crisis ortostaticas.

— Patologia visceral de patogenia variada.

En toda esta clinica el fracaso de las fibras
elasticas y de las proteinas de conexién (ldmina
que une las células basales con el colageno tip
IV) pueden tener un papel importante.

El programa terapéutico no es facil ya que
debemos abordar una patologia constitucional
(muy ligada al hébito asténico en ocasiones) de
origen genético.

El tratamiento farmacolégico sintomatico tie-
ne un lugar, -asi como determinadas actitudes
quirdrgicas reparadoras, pero segin nuestra ex-
periencia, un enfoque fisioterapico global reali-
zado periédicamente a nivel balneoterapico o
termal y orientado por personal médico especia-
lizado puede llegar a resolver problemas aparen-
temente muy complejos.

Como normas generales no son recomenda-
bles estufas ni bafios calientes que agravan la
hipotensidn y laxitud articular.

Por el contrario, son Gtiles todas las técni-
cas que '

— refuerzan la masa muscular: paseos, gim-
nasia y masajes que contrarrestan el se-
dentarismo y la atrofia muscular;

— hidroterapia fria en forma de ducha, bano
y cepillado; ;
— el clima de media altura contribuye;

— la ingesta de aguas sodadas incrementan
la volemia y mejoran la hipotensidn.

Sin embargo, en cada caso concreto el mé-
dico especialista en hidroterapia individualizaré
el planning terapéutico a tenor de su propia ex-
ploracién y del informe clinico del internista.
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