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INTRODUCCION

La artritis reactiva se caracteriza por una afectacion inflamatoria articular en pacientes que presentan una infeccion bacteriana en organo
distante. La duracion media es de 3 a 6 meses y presenta asociacion con el sistema HLA-B27 que se relaciona también con la duracion, la

recidiva y la severidad

CASO CLINICO

Mujer de 46 anos gue consulta a su medico de familia por cuadro de fiebre, vomitos y diarreas sin sintomas de alarma. Se pauta
tratamiento sintomatico mejorando en unos dias. Acude una semana despues por cuadro de dolor e inflamacion en rodilla derecha con
rubor y calor de la misma asi como impotencia funcional. Niega fiebre u otros sintomas. La paciente no presenta alergias
medicamentosas ni antecedentes de interés. Se realizan hemograma y biogquimica que son normales, salvo elevacion discreta de
reactantes de fase aguda. Radiologia normal. Se piden coprocultivo y urocultivo y se pauta tratamiento con Naproxeno y reposo funcional
en espera de resultados. En coprocultivo se aisla Salmonella no typhi. La paciente mejora con el tratamiento y es derivada a consulta de

Reumatologia para completar estudio

El concepto de artritis reactiva engloba varios procesos diferentes. En Europa la presentacion mas frecuente es secundaria a
gastroenteritis siendo los organimos involucrados mas frecuentemente: Salmonella, Shigella, Yersinia y Campylobacter. El diagnostico
diferencial se establece con artritis por microcristales, artritis infecciosas, enfermedades inflamatorias del tejido conectivo y
espondiloartropatias. El diagndostico se basa en la sintomatologia, analiticas, urocultivo, coprocultivo, radiologia y analitica del liguido
sinovial. El objetivo del tratamiento es aliviar los sintomas. Los antiinflamatorios son la base del tratamiento y en los casos graves pueden

usarse inmunooduladores

BIBLIOGRAFIA

Quirds, FJ; Zarco, P; Carmona, L;Collantes, E; Simon, F. Artritis reactiva por Salmonella hadar en la epidemia de gastroenteritis asociada al

consumo de pollo precocinado en Espana. Reumatologia Clinica. 2007: 3 Supl.2. pag 36-38
Garcia Carballo, M2M; Miraflores Carpio, JL; Garcia Parejo, Y. Artritis reactiva. A proposito de un caso. Rev Medifam. 2001. Vol 11. pag

486-488



