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424/2104 - DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD DE STILL DEL ADULTO
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 50 afios. Antecedentes de psoriasis leve en rodillas y codos e
hiperuricemia. Refiere fiebre vespertina de tres semanas de evolucion. Ademas, dolor articular en
munecas y dorso de pies. Autopalpacion de adenopatia cervical izquierda. Exantema evanescente
que cede cuando baja el pico febril. Ante la persistencia de sintomas e hiperferritinemia se deriva a
Medicina Interna.

Exploracion y pruebas complementarias: Palpacion de adenopatias elasticas, no adheridas pre y
retroyugulodigastricas y supraclaviculares izquierdas. Placa eritematosa pie izquierdo. Placas
psoriasicas en codos y rodillas. No piqueteado ungueal. Analitica sanguinea: ferritina 3.125 NG/mL,
transferrina 232 mg (dL, PCR 37,7 mg/dL, VSG 73, leucocitosis. Radiografia manos: erosiones y
pinzamiento de espacio articular en articulaciones interfalangicas distales de 32-52 dedos de mano
izquierda e interfaldngica distal de 52 dedo de mano derecha. Osteofitos en articulaciones
interfalangicas distales. Body TAC: adenopatias yugulares y supraclaviculares izquierdas. RMN pie
izquierdo: derrames y proliferacion sinovial con edema 6seo y aumento de captacion de contraste en
tarso, articulaciones tarsometatarsianas y primera metatarsofaldngica sugerentes de poliartritis.

Orientacion diagnostica: Posible enfermedad de Still del adulto. Artropatia psoriasica.

Diagndstico diferencial: Enfermedad de Still del adulto: brotes ciclicos de fiebre vespertina, rash y
artritis en miembros superiores e inferiores. Adenopatias. Aumento de reactantes fase aguda y
tipicamente ferritina. Artropatia psoriasica: antecedentes de psoriasis cutdnea previa. Dolor
articular en muifiecas sin onicopatia. Hiperuricemia. Artritis erosiva en articulaciones interfalangicas
distales.

Comentario final: Ante la presencia en una mujer adulta de periodos de fiebre vespertina
acompanada de rash y artritis, adenopatias e hiperferritinemia, debemos sospechar enfermedad de
Still del adulto. Debido a los antecedentes, también debemos pensar en artritis psoridsica. Tras
tratamiento con pautas de prednisona y metotrexate, la paciente refiere mejoria de dolor
poliarticular con normalizacién progresiva de parametros inflamatorios.
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