* Artralgia: dolores articulares sin hallazgos
en el examen fisico.

* Reumatismo (Inflamacién): dolor, rigidez
matutina, alivio con ejercicio, calor, erite-
ma, edema y sensibilidad articular.

* Fiebre Reumatica: afecta las articulaciones
grandes. Deben estar presentes los criterios
de Jones con antecedentes de faringitis
estreptocdccica.

CRITERIOS DE JONES*
Mayores Menores
Carditis (Pericarditis) Artralgias
Poliartritis (no solo artralgias) Fiebre
Corea de Sydenham VSG 6 PCR elevada
Eritema Marginatum Leucocitosis
Nédulos Subcutaneos ECG: prolongacion del intervalo P-R

DIAGNOSTICO: Evidencia de infeccion previa por estreptococo beta hemolitico (ASTO elevado), mas:
(2 criterios mayores) o (1 mayor y 2 menores)

* Osteoartrosis: pacientes mayores de 50
afios, presentan osteofitos en las articulacio-
nes interfaldngicas distales, no presentan
sintomas sistémicos. Las manos y las rodi-
llas estan afectadas.

* Artritis Reumatoide: el paciente presenta
cansancio, malestar general, mis de tres
meses de enfermedad, alrededor de 30
articulaciones  tomadas en  manos
(interfaldangicas proximales, metacarpofa-
langicas), mufiecas, codos 'y pies
(metacarpofalangicas).

* Artralgia / Artritis Viral: al mismo tiempo
o luego de una virosis, dengue, parvo virus,
adenovirus.

* Enfermedad de Lyme: puede presentarse
con artritis poliarticular en zonas endémicas.

* Polimialgia Reumadtica: dolor de cuello,
hombros y pelvis, ademds de anemia, fiebre
sin foco, malestar general, pérdida de peso y
eritrosedimentacion elevada.

* Lupus Eritematoso Sistémico: trastorno del
tejido conjuntivo que se presenta con Serosi-
tis, que puede involucrar ojos, piel, rifiones,
articulaciones, sangre, entre otros c’)rganos.

* Gota: en la rodilla, primer metatarso falan-
ge y talon son las articulaciones involucra-
das mas frecuentes. Se distingue por el anali-
sis de cristales luego de aspirar la articula-
cién involucrada.




* Anticuerpos Anticitrulinados: Tiene una
sensibilidad similar al FR (50-70%) para la
AR, su valor radica en la alta especificidad
que supera al 90%, y lo hace muy util en el
diagnoéstico diferencial de las poliartritis
tempranas, ademds de ser un mejor predic-
tor de complicaciones de la enfermedad.

e FEritrosedimentacion (VSG): Mide la
distancia a la que se precipitan los globulos
rojos en una hora, no es diagndstico, no es
especifico, no es sensible, es mas util para

monitorear la evoluciéon de una enferme-
dad.

e Proteina C Reactiva (PCR): Marcador
general de inflamacién aguda, similar a la
eritrosedimentacion.

« Factor Reumatoide (FR): Util en pacientes
con sintomas y signos de Artritis Reumatoi-
dea, puede ser positivo en muchas enferme-
dades y en pacientes sanos, es negativo en
20% de pacientes que si tienen Artritis Reu-
matoidea.

* ASTO: Titulacién >160U/ml puede signi-
ficar infeccion previa de Estreptococo
Grupo A 200 -250 son titulos normales
encontrados en la poblacién sana del Ecua-
dor. (estudio pequefio no muy valorable).

* El laboratorio es secundario al diagndstico
clinico. Lo apoya, pero no lo reemplaza.

* Fiebre Reumitica (es poco frecuente)
requiere de los criterios diagndsticos de
Jones, no solo ASTO elevado.

¢ El valor normal del ASTO es discutible en
la poblacion ecuatoriana.

* Osteoartrosis es una artritis degenerativa y
no inflamatoria.

e [os valores elevados del Factor Reumatoi-
deo NO SON diagndsticos de artritis reuma-
toidea.

* Eritrosedimentacién (VSG) y PCR no son
especificos para ninguna enfermedad.

e [La anemia aumenta la eritrosedimenta-
cion.

* No confunda Fibromialgia (dolor de mus-
culos, ligamentos) con artralgias.
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