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DISPLASIA EPIFISARIA MULTIPLA MIMETIZANDO ARTRITE REUMATOIDE. Brenol CV , Ribeiro GG , Mucenic T, Restelli
VG, Monticielo O , Kohem CL , Xavier RM , Brenol JCT , Saggin PRF , Lampert L . Reumatologia . HCPA - UFRGS.

Introducdo: As displasias epifisarias multiplas (DEMs) compdem um grupo heterogéneo de condrodisplasias com heranca
autossémica dominante. Mutages do gene COMP (cartilage oligomeric matrix protein) estdo relacionados com tais sindromes.
Caracterizam-se por disturbios da formagdo dos centros de ossificagdo secundaria de ossos tubulares e, algumas vezes, vértebras.
O quadro clinico pode ser composto por envolvimento axial ou ndo, cursando geralmente com baixa estatura (até 1,70 m) e
osteoartrose de articulacbes de carga.Objetivo: Descrever caso clinico de paciente portadora de DEM com caracteristicas
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semelhantes a artrite reumatoide. Descrigdo: M.B.S., 42 anos, fem., branca, iniciou quadro de artralgias, principalmente nos joelhos
e coxo-femorais, desde os 14 anos. Vinha fazendo uso de antiinflamatdrios e analgésicos até 29 anos, quando foi feito o
diagnostico provavel de artrite reumatodide com fator reumatoide negativo. Na ocasido, apresentava rigidez matinal, artralgias e
aumento de volume de interfangeanas proximais, metacarpofalangeanas, punhos, joelhos e tornozelos. Também evidenciava
deformidades em flexao e extensdo de interfalangeanas proximais e distais, bem como de metatarsofalangeanas. Foram iniciados
cloroquina e baixas doses de prednisona. Permaneceu sintomatica, mais marcadamente nos quadris. Apds 3 anos, foi adicionado
metotrexato 7.5 mg por piora clinica, embora sem indicativos laboratoriais de inflamagdo ostensivos. Evoluiu com piora dos
sintomas nos quadris e joelhos, mais a direita, atribuidos a osteoartrose secundaria, tendo sido suspenso o uso de drogas
modificadoras de doenca. Aos 38 anos, devido as importantes alteracOes estruturais articulares realizou protese total de quadril a
direita e, dois anos apds, prétese total de joelho do mesmo lado. Revisdo evolutiva clinico-laboratorial e radiolégica possibilitou a
troca do diagndstico para DEM. Discussao: Embora incomuns, as condrodisplasias sdo potenciais hipdteses diagnosticas na pratica
reumatoldgica. Os diagnosticos das poliartropatias cronicas devem ser permanentemente revisados com atengdo especial para os
casos de evolugdo atipica.






