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4. ARTRITE REACTIVA POSTESTREPTOCOCICA

4.1 En que consiste?

Describironse casos de artrite asociada a infeccidén estreptococdcica
tanto en nenos como en adultos, que non cumpren os criterios
diagndsticos de febre reumatica (criterios de Jones).

A artrite reactiva postestreptocécica (ARPS) adoita afectar os nenos
entre 8 e 14 anos de idade e os adultos novos entre 21 e 27 anos.
Habitualmente desenvdlvese no prazo de 10 dias tras unha infeccién de
garganta. A diferenza da febre reumatica aguda (FRA), na que a artrite
afecta principalmente as grandes articulaciéns, os pacientes con ARPS,
poden desenvolver artrite das articulaciéns grandes, pequenas e
afectar o esqueleto axial. Ademais, a duracidon da sintomatoloxia
articular € maior que na FRA, ao redor de 2 meses.

Os pacientes con ARPS poden presentar febre de baixo grao e mostrar
resultados nas andlises compatibles con inflamacién. Ainda que os
marcadores inflamatorios son menores que na FRA. O diagnéstico de
ARPS baséase na artrite, en pacientes con signos de infeccién recente
por estreptococos, que mostran elevacién de anticorpos contra
estreptococos (ASLO, DNAasa B) e non cumpren os criterios
diagndsticos de FRA.

Alguns dos pacientes con ARPS poden desenvolver no futuro cardite. Na
actualidade, a Asociacién Estadounidense do Corazén recomenda a
administracién de antibiéticos profilacticos durante un ano tras o inicio
dos sintomas. Ademais, estes pacientes deben vixiarse con atencién en
busca de evidencias clinicas e ecocardiograficas de cardite. Se se
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produce enfermidade cardiaca, o paciente debe tratarse igual que no
caso da FRA.
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