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REVISION TEMATICA

Con relativa frecuencia en nuestra prac-
tica pediatrica nos encontramos ante pa-
cientes que presentan una afectacion de una
0 més articulaciones con clinica mas o me-
nos florida acompafiada o no de sintoma-
tologia extraarticular. En esta situacion y
tras una anamnesis y exploracion meticu-
losas, apoyadas en las oportunas pruebas
complementarias llegamos al diagndstico
riguroso del cuadro, encuadrado en alguno
de los grupos de causas que aparecen en la
tabla I®. Quiero en este momento llamar la
atencion del lector en el diagndstico algo-
distrofia que figura en dicha tabla en el
apartado: Otras causas, por haberse publi-
cado un caso en el Gltimo nGmero de este
Boletin®.

Pero sin embargo hay algunos pacien-
tes -pocos- que pese a todos nuestros de-
nodados esfuerzos no podemos incluirlos
en los grupos citados, porque existen en
ellos muchas lagunas etiopatogénicas, evo-
lutivas o incluso de comportamiento tera-
péutico. Son enfermos catalogados de pre-
sentar artritis idiopatica juvenil, por el
Comité de Expertos de la Liga Internacio-
nal de Reumatologia, comité que en un in-
tento de hacer de ellos grupos clinicos lo
mas homogéneos posible, se reunié en Dur-
ban en 1997 haciendo la clasificacion (Tabla
I1) que actualmente y por el momento se
admite mundialmente, pasando a la histo-
ria los nombres de artritis crénica juvenil
de los europeos, de artritis reumatoide ju-
venil de los americanos y canadienses, y de
poliartritis cronica juvenil (enfermedad de
Still) de los ingleses.

El denominador comin de la artritis
cronica juvenil tiene que cumplir inexora-
blemente estas tres condiciones:

1. Debutar en pacientes de menos de 16
afos.

2. Persistir la clinica mas de seis sema-
nas.

3. Ser de etiologia desconacida.
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TABLA |. CAUSAS DE AFECTACION ARTICULAR

Infecciosas

Reactiva post-infecciosa
Traumatica

Vasculitica (autoinmune o0 no)
Hematoldgica

Tumoral
Extrinseca  Linfoma
Intrinseca  Osteoma osteoide
Tumor sinovial benigno
Sarcoma sinovial
Metabolica
Otras

Necrosis aséptica
Osteocondritis disecante
Sinovitis villonodular
Algodistrofia

Etc.

TABLA 1. CLASIFICACION DE LA ARTRITIS
IDIOPATICA JUVENIL

Sistémica

Oligoarticular (persistente/extendida)
Poliartritis F.R. negativo

Poliartritis F.R. positivo

Avrtritis psoriasica

Artritis-entesitis

Otras artritis

ILAR-Durban 1997.

Etiopatogenia que en el momento ac-
tual y sobre la base de una alteracion ge-
nética inmunoldgica la desarrolla en esta
Mesa Redonda la Dra. Rda Elorduy. Aun-
que pienso que estudios futuros del genoma
humano; de los genes aberrantes mayori-
tariamente modulados por el sistema HLA,;
de los antigenos intrinsecos del organismo
y de los extrinsecos o ambientales; de los
linfocitos; de los macréfagos y de las dis-
tintas citoquiinas, ayudaran a una clasifi-
cacion de estas artritis mucho mas real, a un
pronostico mas fiable y a un tratamiento
mas eficaz.

Tras estas lineas quiero sefialar que el
Dr. Enrique Gonzalez Pascual, Jefe de la
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Unidad de Reumatologia Pediatrica del
Hospital Sant Joan de Deu. Esplugues. Bar-
celona, auténtica autoridad de esta materia,
aborda a continuacion con precision la
“Nueva denominacion y nueva clasificacion
de la Artritis Crénica Juvenil (ACJ), llamada
ahora artritis idiopatica juvenil (Al))”. Asi
como la conducta diagndstica a seguir, y la
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Dra. Maria JesUs Rua Elorduy, Jefe de la
Unidad de Reumatologia Pediatrica del
Hospital de Cruces de Barakaldo. Vizcaya,
desarrolla el estado actual del “Tratamiento
de la Artritis Idiopatica Juvenil” sin duda
alguna basado en los conceptos etiopato-
génicos que hoy se conocen como respon-
sables de la misma.
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