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La polimialgia reumática (PMR) es la enfermedad inflamatoria reumática más frecuente en la población anciana. 

Se caracteriza por dolor óseo y muscular proximal y elevación de velocidad de sedimentación globular ( VSG) . 

Varón de 85 años de edad, que presenta dolor generalizado en hombros, codos, caderas, y artralgias en 

cintura escapulario y pelviana de forma simétrica con rigidez matutina de más de 30 minutos , de un mes de 

evolución. Los síntomas aumentaban de forma progresiva y la respuesta a 10 mg de prednisona era escasa. 

Se acompañaba de síndrome constitucional con pérdida de unos 12 kilogramos de peso, sin fiebre ni clínica 

relacionada con artritis de la arteria temporal. En la analítica destacó anemia normocítica normocrómica , 

elevación de VSG, fosfatasa alcalina 526 y PSA 70,50. 

Ante la sospecha de síndrome constitucional y PSA elevado se realiza estudio de proceso neoplásico de 

origen prostático, objetivándose una próstata aumentada de tamaño con formaciones vegetantes lobuladas 

en región superior compatibles con neoplasia prostática. La gammagrafía ósea reveló metástasis óseas. 

El síndrome que simula una polimialgia reumática y/o arteritis de células gigantes puede ser la forma de 

presentación de una neoplasia. 

La mejoría con corticoide  no es especifica para el diagnóstico de polimialgia reumática , pero su ausencia 

siempre requiere otra evaluación diagnóstica. 
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