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Carta ao editor

Eficacia e seguranca das infiltracoes intra e periarticulares no

tratamento da artrite no lipus

Efficacy and safety of intra and periarticular corticosteroids injections

in treatment of lupus arthritis

Caro Editor,

A artrite no lupus eritematoso sistémico (LES) é uma das ma-
nifesta¢bes mais comuns da doenca.! Na pratica clinica dié-
ria, injecOes de corticoide intra e periarticular sdo frequen-
temente usadas, ja que fornecem réapido alivio dos sintomas
nas articulagoes clinicamente inflamadas.>?

Apesar de nenhum estudo comprovar sua eficcia e segu-
ranca, os corticosteroides intra e periarticulares também po-
dem ajudar no tratamento da artrite no lipus. O objetivo do
texto é avaliar a eficicia e a segurancga das inje¢des de corti-
costeroide intra e periarticulares no tratamento da artrite em
pacientes com LES.

Trata-se de uma andlise retrospectiva dos prontudrios
médicos de todos os pacientes com diagnéstico de LES ob-
servados em nosso departamento, com registro de dados de-
mograficos, dados clinicos e intervengoes terapéuticas e seus
resultados. Todos os pacientes incluidos atenderam aos crité-
rios do ACR.

Estudamos 94 pacientes, 91 mulheres (96,8%) e trés ho-
mens (3,2%), com idade média de 30+12 anos na época do
diagnéstico e 40+12 anos no periodo de acompanhamento.

Apresentaram comprometimento articular 63 pacientes
(67%). Desses, 49% (n = 31) foram submetidos a injecao de cor-
ticosteroide intra e/ou periarticular.

Foram aplicadas 65 injecdes de corticosteroide intra e/ou
periarticulares em 31 pacientes.

Até 2009, os tratamentos ndo eram controlados por ultras-
som; apos, eles eram feitos, em grande parte, sob orientagdo
do ultrassom. Em média, foram realizados 2,1 procedimentos
por paciente. Os tratamentos locais mais frequentes foram in-
jegoes intra-articulares (n = 54), normalmente com hexaceto-
nido de triancinolona (a dose depende da articulacdo tratada).
As articulagoes mais frequentemente tratadas foram joelhos
(n = 23), punhos (n = 15) e articulag¢des interfalangianas proxi-

mais. As injecoes de corticoide periarticulares sempre foram
aplicadas com metilprednisolona, e a inje¢ao mais comum foi
na bainha do tenddo extensor do punho. Uma tUnica injecao
durante o tratamento foi suficiente para controlar os sinto-
mas em 29 pacientes. Ndo foram observadas complicagdes.

O controle efetivo da artrite com tratamento local excluiu
a necessidade de corticoides orais na maioria dos pacientes.
Foi utilizado metotrexato em 13 dos 63 pacientes (21%), para
controle ainda maior da artrite.

Em nossa experiéncia, os tratamentos locais com esteroi-
des sdo efetivos e seguros para o tratamento de artrite lipus
no que diz respeito a artrite reumatoide, e também podem ser
utilizados como primeira linha terapéutica.

O controle efetivo da artrite com esse tratamento local
também pode excluir a necessidade de corticosteroides sisté-
micos, com seus efeitos adversos consequentes.
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