
Χρόνια φλεγμονϊδθσ Μονοαρκρίτιδα Γόνατοσ: 
Διαγνωςτικι Προςζγγιςθ και Αντιμετϊπιςθ 

Γιάννθσ Ε Πάκασ 
Ρευματολόγοσ 



Χρόνια Φλεγμονϊδθσ Μονοαρκρίτιδα Γόνατοσ 

Ατηζντα παρουςίαςθσ 

   Σαξινόμθςθ  
 
   Διαγνωςτικι προςζγγιςθ 

 
   Διαφορικι διάγνωςθ  

 
   Πρόγνωςθ  

 
   Γενικζσ αρχζσ αντιμετϊπιςθσ  



Πξνζέγγηζε Μνλναξζξίηηδαο ηνπ Γφλαηνο 

 
  Οξεία ι χρόνια προςβολι; 
 
  Είναι φλεγμονϊδθσ ι μθ φλεγμονϊδθσ; 

 
  ΢υςτθματικι νόςοσ ι τοπικό πρόβλθμα; 



Μονοαρκρίτιδα: Σαξινόμθςθ 

Μονοαρκρίτιδα 

Χρόνια 
(> 6 εβδομάδεσ) 

Οξεία 
(< 4 εβδομάδεσ) 

Φλεγμονϊδθσ 

Μθ 
Φλεγμονϊδθσ 



Φιεγκνλψδεο ή κε θιεγκνλψδεο; 

  Φιεγκνλψδεο 

• Υπεπηποθία απθπικού ςμένα 

• Σςλλογή ςγπού 

• Ππυινή δςζκαμτία > 45΄ 

• Πόνορ ζε ενεπγηηικέρ και παθηηικέρ κινήζειρ 

• Δπύθημα και επςθπόηηηα 

  Με Φιεγκνλψδεο 

• Γιόγκυζη οζηού 

• Ππυινή δςζκαμτία < 30΄ 

• Κπιγμόρ ζε ενεπγηηικέρ και παθηηικέρ κινήζειρ 

• Παπαμόπθυζη ηηρ άπθπυζηρ 



Μονοαρκρίτιδα: ΢υςτθματικό ι  
τοπικό πρόβλθμα;  

 Διερεφνθςθ ςυςχζτιςθσ με υποκείμενθ ςυςτθματικι 
 νόςο ι με τοπικά, περιοχικά και μθχανικά προβλιματα 



Δθδειψζεηο πνπ παξαπέκπνπλ ζε  

ζπζηεκαηηθφ λφζεκα 

  Δζρμα:                     ΨΑ, ςυνδρ. Reiter, ΢αρκοείδωςη, ΢ΕΛ 

  Νφχια :                    Ψωρίαςη 

  Οηίδια:                     Ουρική αρθρίτιδα, Ρευματοειδήσ αρθρίτιδα 

  Ζλκθ ςτόματοσ:      Αντιδραςτική αρθρίτιδα 

  Μάτια:                     ΢πονδυλοαρθρίτιδεσ 

  Οςφυαλγία:            ΢πονδυλοαρθρίτιδεσ 

  Γαςτρεντερικό:       ΦΝΕ, Αντιδραςτική αρθρίτιδα 

  Αναπνευςτικό:         Φυματίωςη, ΢αρκοείδωςη 



Μία ρξφληα θιεγκνλψδεο κνλναξζξίηηδα γφλαηνο 

είλαη δπλεηηθά πάληα ινηκψδνπο αηηηνινγίαο 

κέρξη απνδείμεσο ηνπ αληηζέηνπ 



Υξφληα Φιεγκνλψδεο Μνλναξζξίηηδα Γφλαηνο 

Γηαγλσζηηθή πξνζέγγηζε 

   Ιζηνξηθφ 

   Δξγαζηεξηαθφο έιεγρνο 

   Αλάιπζε αξζξηθνχ πγξνχ 

   Απεηθνληζηηθφο έιεγρνο 

     - Α/α γόναηορ 

     - MRI 

     - Υπέπησοι 

   Βηνςία αξζξηθνχ πκέλα 



Υξφληα Φιεγκνλψδεο Μνλναξζξίηηδα Γφλαηνο 

Γηαγλσζηηθή πξνζέγγηζε 

   Ιζηνξηθφ 

   Δξγαζηεξηαθφο έιεγρνο 

   Αλάιπζε αξζξηθνχ πγξνχ 

   Απεηθνληζηηθφο έιεγρνο 

     - Α/α γόναηορ 

     - MRI 

     - Υπέπησοι 

   Βηνςία αξζξηθνχ πκέλα 



 Ιζηνξηθφ Ι 

•  Ηλικία 
     - Νζοι: ςπονδυλαρθρίτιδεσ, ΡΑ 
     - Ηλικιωμζνοι: κρυςταλλογενείσ, λοιμϊξεισ               

•  Διερεφνθςθ προθγθκείςασ άλλθσ νόςου 

     - Οςπηθπίηιδα 

     - Γαζηπενηεπίηιδα 

•  ΢υνφπαρξθ άλλου νοςιματοσ   

       - Φλεγμονώδη νοζήμαηα ηυν απθπώζευν 

       - ΦΝΔ 

       - Σαπκοείδυζη 

 



• Ιςτορικό λιψθσ φαρμάκων 
     - Ανοζοκαηαζηαληικά 

    - Γιοςπηηικά 

• ΢υνοδά ςυμπτϊματα 
    - Κόκκινο μάηι 

    - Δξάνθημα 

    - Βαλανίηιδα 

•  Οικογενειακό ιςτορικό 

      - Χυπίαζη 

      - ΑΣ 

      - ΦΝΔ 
      

 Ιζηνξηθφ ΙΙ 



Υξφληα Φιεγκνλψδεο Μνλναξζξίηηδα Γφλαηνο 

Γηαγλσζηηθή πξνζέγγηζε 

   Ιζηνξηθφ 

   Δξγαζηεξηαθφο έιεγρνο 

   Αλάιπζε αξζξηθνχ πγξνχ 

   Απεηθνληζηηθφο έιεγρνο 

     - Α/α γόναηορ 

     - MRI 

     - Υπέπησοι 

   Βηνςία αξζξηθνχ πκέλα 



Δξγαζηεξηαθφο έιεγρνο 

  Γεληθή αίκαηνο ( Ht,  PLT,) 

 

  ΣKE, CRP 

 

  Μηθξνβηνινγηθέο εμεηάζεηο 

     - θ/α αίκαηνο, θνπξάλσλ, νχξσλ, νπξεζξηθνχ 

        εθθξίκαηνο 

 

  RF, anti-CCP 

    

  Mantoux, ΙGRAS test 

 

  ANA, HLA-B27 



Υξφληα Φιεγκνλψδεο Μνλναξζξίηηδα Γφλαηνο 

Γηαγλσζηηθή πξνζέγγηζε 

   Ιζηνξηθφ 

   Δξγαζηεξηαθφο έιεγρνο 

   Αλάιπζε αξζξηθνχ πγξνχ 

   Απεηθνληζηηθφο έιεγρνο 

     - Α/α γόναηορ 

     - MRI 

     - Υπέπησοι 

   Βηνςία αξζξηθνχ πκέλα 



Αλάιπζε αξζξηθνχ πγξνχ 

  Μαθξνζθνπηθή (ρξψκα, γινηφηεηα) 

 

  Μηθξνζθνπηθή 
       - Αριθμόσ και τφποσ λευκϊν αιμοςφαιρίων 
       - Χρϊςεισ κατά Ziehl-Nilsen/Gram  
       - Καλλιζργειεσ 
       - Eξζταςη για κρυςτάλλουσ 
 

  Βηνρεκηθφο έιεγρνο 

 

  Δηδηθέο εξγαζηεξηαθέο εμεηάζεηο  
       - PCR 
       - Kυτταρολογικζσ εξετάςεισ  



Υξφληα Φιεγκνλψδεο Μνλναξζξίηηδα Γφλαηνο 

Γηαγλσζηηθή πξνζέγγηζε 

   Ιζηνξηθφ 

   Δξγαζηεξηαθφο έιεγρνο 

   Αλάιπζε αξζξηθνχ πγξνχ 

   Απεηθνληζηηθφο έιεγρνο 

     - Ακηινολογικόρ έλεγσορ 

     - MRI 

     - Υπέπησοι 

   Βηνςία αξζξηθνχ πκέλα 



Αθηηλνινγηθφο έιεγρνο  

Δλδείθλπηαη ζρεδφλ ζε φιεο ηηο πεξηπηψζεηο ΥΦΜ  

  Πεξηαξζξηθή νζηενπφξσζε (αξρηθά ζηάδηα) 

 

  ΢ηέλσζε νκφηηκε ηνπ κεζαξζξίνπ δηαζηήκαηνο 

 

  Οζηηθέο δηαβξψζεηο 

     - Φπόνια θλεγμονώδη νοζήμαηα 

     - Λοιμώξειρ (ΤΒ, μύκηηερ) 

 

  Υνλδξαζβέζησζε (CPPD) 

 

  Ιεξνιαγνλίηηδα 



Μαγλεηηθή Σνκνγξαθία (MRI)    

  Υξήζηκε φηαλ ε πεγή ησλ ζπκπησκάησλ  

    είλαη αζαθήο ( ενδοαπθπική; πεπιαπθπική; οζηική;) 

 
  Αλίρλεπζε  θιεγκνλψδνπο δηεξγαζίαο 
      (Τμενίτιδα, Σενοντοελυτρίτιδα, Οςτικό οίδημα) 
 
  Μεγάιε επαηζζεζία γηα ηελ αλίρλεπζε ελζεζίηηδαο 

  Γελ πξνζθέξεη ζεκαληηθή πιεξνθνξία ζηε ΓΓ   

    κεηαμχ ινηκψδνπο & θιεγκνλψδνπο λνζήκαηνο 
 

  Μέζνδνο εθινγήο γηα αλίρλεπζε ηεξνιαγνλίηηδαο/ 

    ζπνλδπιίηηδαο κε αθηηλνινγηθά νξαηήο 

  



Yπέξερνη 

  Φζελή θαη αμηφπηζηε κέζνδνο εθηίκεζεο ΥΦΜ 

 

  Αληρλεχεη ελδναξζξηθά 
     - ΢υλλογζσ υγροφ  
     - Τμενίτιδα 
     - Τπερπλαςία /πάχυνςη του αρθρικοφ υμζνα 
     - Οςτικζσ διαβρϊςεισ 
    
  Αλίρλεπζε ελζεζίηηδαο 
     - Κλνική  
     - Τποκλινική 
 

  Γελ κπνξεί λα θάλεη ΓΓ ηεο  πκελίηηδαο 

Delle Sedie A, Clin Exp Rheumatol 33(Suppl 93)S60 



Υξφληα Φιεγκνλψδεο Μνλναξζξίηηδα Γφλαηνο 

Γηαγλσζηηθή πξνζέγγηζε 

   Ιζηνξηθφ 

   Δξγαζηεξηαθφο έιεγρνο 

   Αλάιπζε αξζξηθνχ πγξνχ 

   Απεηθνληζηηθφο έιεγρνο 

     - Ακηινολογικόρ έλεγσορ 

     - MRI 

     - Υπέπησοι 

   Βηνςία αξζξηθνχ πκέλα 



Δλδείμεηο γηα βηνςία αξζξηθνχ πκέλα 

 ΢ε ΥΦΜ φηαλ ε δηάγλσζε ηίζεηαη ζε ακθηβνιία 

   ΢πζηεκαηηθφ θιεγκνλψδεο λφζεκα 
     - Η ιζηολογική εκτίμηςη δεν είναι  
         ειδική για ςυγκεκριμζνο νόςημα 
 

   ΢αξθνείδσζε 

 

   Τπνςία ινίκσμεο (TB, άηππε) 

 

   Τπνςία ελδναξζξηθνχ φγθνπ 

? 



Αξζξίηηδα 

Με θιεγκνλψδεο 

Φιεγκνλψδεο 

Κρυςταλλογενισ Ρευμ αρκρίτιδα ΢πΑ 

Α΢ ΨΑ Αντιδραςτικι Εντερ/κι 

Διαφορικι διάγνωςθ xρόνιασ  
μονοαρκρίτιδασ γόνατοσ 

Λοιμϊδθσ 

- Οςτεοαρκρίτιδα 
- Οςτεονζκρωςθ 
- Καλοικεισ όγκοι 
- Σραφμα 
- Charcot’s 
- Αιμάρκρωςθ 

 

Φυματίωςθ 
Μφκθτεσ 

Βρουκζλλα 



Φπκαηηψδεο αξζξίηηδα  I 

   Δμσπλεπκνληθή θπκαηίσζε 10-11% 

 

   ΢πλήζσο κνλναξζξίηηδα γφλαηνο ή ηζρίνπ(85%) 

 

   Όρη απαξαίηεηα γεληθφηεξε ελεξγφηεηα λφζνπ 

     ( Α/α θώπακορ θεηική ζηο 30-50%) 

 

   Παξάγνληεο θηλδχλνπ 
    - Κακζσ ςυνθήκεσ διαβίωςησ 
     - Αλκοολιςμόσ 
     - ΢ακαχαρϊδησ διαβήτησ 
     - Ανοςοκαταςτολή 
 



Φπκαηηψδεο αξζξίηηδα  II 

 Ύπνπιε εηζβνιή 
       - Ήπιο πόνο, διόγκωςη, δυςκαμψία 
        - Μικρή ↑τησ θερμότητασ/ερυθρότητασ 
        - Χωλότητα, ςφγκαμψη του γόνατοσ 

  Ro-γφλαηνο (τριάδα του Phemister) 

       - Περιαρθρική οςτεοπόρωςη 
         - ΢τζνωςη μεςάρθριου διαςτήματοσ 
         - περιφερικζσ οςτικζσ διαβρϊςεισ 

  Μantoux, IGRAS test (+) 

  Υξψζεηο , θ/α αξζξηθνχ πγξνχ & 

     βηνςία αξζξηθνχ πκέλα επηβεβαηψλνπλ 

     ηε δηάγλσζε 



Ρεπκαηνεηδήο αξζξίηηδα 

Σππηθή κνξθή 

   ΢πκκεηξηθή πνιπαξζξίηηδα άλσ & θάησ άθξσλ 

Άηππεο κνξθέο 

   Μνλναξζξίηηδα (γφλαηνο, ΠΥΚ) 

   Παιίλδξνκνο ξεπκαηηζκφο 

   Πνιαπιέο εμσαξζξηθέο εθδειψζεηο 

   Θπιαθίηηδα /ηελνληνζπιαθίηηδα 

   Γεληθεπκέλεο αξζξαιγίεο  



Μνλναξζξίηηδα ζηε Ρεπκαηνεηδή αξζξίηηδα 

   ΢πρλφηεηα εκθάληζεο: 5-20% 

 

   Δπηκέλνπζα γηα εβδνκάδεο ή κήλεο 

 

   ΢πλήζσο εμειίζζεηαη ζε ζπκκεηξηθή αξζξίηηδα 

 

   RF: 70-80% (+) 
              - Eυαιςθηςία: 69,7% 
              - Ειδικότητα:   85% 
 

   Anti-CCP: 23-70% (+) 
              - Ευαιςθηςία: 51-73% 
              - Ειδικότητα:   95-96% 

Braschi E Can Fam Physician 2016; 62: 234 



Αθηηλνινγηθέο αιινηψζεηο ΡΑ 

   Γηφγθσζε καιαθψλ κνξίσλ 

 

 

   Πεξηαξζξηθή νζηενπφξσζε 

 

 

   Οκνηφκνξθε ζηέλσζε ηνπ   

     κεζάξζξηνπ δηαζηήκαηνο 

 

 

   Πεξηθεξηθέο δηαβξψζεηο 



΢πνλδπιναξζξίηηδεο 

  Αγθπινπνηεηηθή ζπνλδπιίηηδα 

 

  Φσξηαζηθή αξζξίηηδα 

 

  Αληηδξαζηηθή αξζξίηηδα  

 

  Δληεξνπαζεηηθή αξζξίηηδα 
       - Νόςοσ του Chrohn 
        - Eλκϊδησ κολίτιδα 



Σι ςυνδζει αυτά τα νοςιματα; 

  Προςβολι  
    αξονικοφ ςκελετοφ 

 
 Προςβολι 
     περιφερικϊν αρκρϊςεων 

 
  Ενκεςοπάκεια 

 
  Εξωαρκρικζσ εκδθλϊςεισ 

 
  ΢υςχζτιςθ  
    με το HLA-B27 



΢πονδυλοαρκροπάκειεσ και HLA-B27 

        Νόςοι                                   ΢υχνότθτα 

  Αγκυλοποιθτικι ΢πονδυλίτιδα                      ~ 90% 
 

 Ψωριαςικι ΢πονδυλοαρκροπάκεια               40-50% 
 

 Αντιδραςτικι Αρκρίτιδα                                  40-80% 
 

 Εντεροπακθτικι ΢πονδυλοαρκροπάκεια      35-75% 
 

 Αδιαφοροποίθτθ ΢πονδυλοαρκροπάκεια     ~70 



Αγθπινπνηεηηθή ζπνλδπιίηηδα 



 Μονοαρκρίτιδα γόνατοσ ςτθν Α΢ 

   Γελ είλαη ζπρλή 

 

   ΢πλήζσο είλαη ήπηα 
 

    ΢παλίσο είλαη δηαβξσηηθή, 

     παξακνξθσηηθή ή επηκέλνπζα 
 

   Γελ ζπλνδεχεηαη πάληα απφ ελεξγφηεηα 

    ηνπ αμνληθνχ ζθειεηνχ 

 

David T UpToDate 2013 

http://www.google.gr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&docid=xIvY29x_-IQ5qM&tbnid=rdSSjLJtVJvYrM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.pinterest.com/patsyraymond/home-remedies/&ei=FkPJUrWsPM_HtAbagoD4BA&bvm=bv.58187178,d.Yms&psig=AFQjCNEyMo7k7p1wMUwUA9FXhf2xV660yw&ust=1389007954606876


HLA-B27: (+) 



Ψωριαςικι αρκρίτιδα 

  Υξφληα ζπζηεκαηηθή θιεγκνλψδεο  

      λφζνο ε νπνία ραξαθηεξίδεηαη απφ : 

•  θλεγμονή ηυν απθπώζευν,ηυν 

    ενθέζευν και ηυν μαλακών μοπίυν 

+  

•  τυπίαζη ηος δέπμαηορ, νςσιών 



  Ο πην ζπρλά πξσηνεκθαληδφκελνο ππφηππνο (11-70%) 

 

  Ση άιιν κπνξεί λα ζπλππάξρεη; 
      - Δακτυλίτιδα 
      - Ενθεςίτιδα 
        - Προςβολή του αξονικοφ ςκελετοφ 
 
  X-Rays: Γηαβξσηηθέο + Τπεξπιαζηηθέο  

                   νζηηθέο αιινηψζεηο 

 

  Οηθνγελεηαθφ ηζηνξηθφ ςσξίαζεο 

 

  Μνλναξζξίηηδα & ςσξίαζε δελ ζπλεπάγεηαη  

     απαξαηηήησο ΦΑ 
             

Μνλν/νιηγναξζξίηηδα ζηελ ΦΑ 

http://radiology.rsna.org/content/248/2/378/F31.expansion.html


Αληηδξαζηηθή αξζξίηηδα  Ι 

 ΄Αζεπηε κνλν - νιηγναξζξίηηδα πνπ αλαπηχζζεηαη 

     1-7 εβδνκάδεο κεηά απφ απνκαθξπζκέλε ινίκσμε: 

        - Εντζρου : Yersinia , Salmonella, Sigella, Cambylobacter jejuni 

        - Ουροποιογεννητικοφ:  Chlamydia trachomatis, Mycoplasma genitaliu 

         
  Ννζνο ησλ λέσλ ελειίθσλ (20-40  έηε) 

 

  ΢πρλά ζπλνδεχεηαη κε: 

        ● Φλεγμονζσ ςτο μάτι (επιπεφυκίτιδα, ραγοειδίτιδα) 

        ● Προςβολι δζρματοσ & βλεννογόνων 

              - βλεννορραγική κερατοδερμία 
             -  γυροειδήσ βαλανίτιδα 
              - ζλκη ςτόματοσ 
            





Αληηδξαζηηθή αξζξίηηδα   ΙΙ  

  

   
Eξγαζηεξηαθή δηεξεχλεζε 

 Κ/α: θνπξάλσλ –νπξεζξηθνχ εθξίκκαηνο: ζπάληα (+) 

 Αλίρλεπζε αληηζσκάησλ ζηνλ νξφ 

 PCR: νχξα – νπξεζξηθφ έθθξηκα (Chlamydia) 



Εντεροπακθτικι ΧΦΜ γόνατοσ 

   ΢πζρεηηδφκελε κε ΦΝΔ (νόζορ ηος Crohn-Eλκ. Κολίηιδα) 

 

   Δκθαλίδεηαη πξηλ, ηαπηφρξνλα ή κεηά ηελ εθδήισζε  

     ησλ ΦΝΔ 

 

   Τπνηξνπηάδνπζα κνλναξζξίηηδα (νμεία) ζην 50% ησλ  

      πεξηπηψζεσλ 

 

   ΢παλίσο κεηαπίπηεη ζε ρξνληφηεηα  κε πξφθιεζε  

      δηαβξψζεσλ & δνκηθψλ αιινηψζεσλ 

 

   Αληαλαθιά ηε δξαζηεξηφηεηα ηεο εληεξηθήο λφζνπ 



Κξπζηαιινγελήο αξζξίηηδα 

  Ουρικι                            Ψευδοουρικι (CPPD) 

Κρφςταλλοι ουρικοφ  
μονοανατρίου 

Κρφςταλοι διυδρικοφ 
πυροφωςφορικοφ αςβεςτίου 

Άνδρεσ μζςθσ θλικίασ 
Γυναίκεσ μετεμμθνοπαυςιακζσ 

Ηλικιωμζνoυσ >65 ετϊν 



Υξφληα νπξηθή (ηνθψδεο) αξζξίηηδα  

  ΢πλέπεηα ιφγσ κε αληηκεηψπηζεο ππνηξνπνηαδνπζψλ 

     θξίζεσλ νπξηθήο αξζξ. & ππεξνπξηραηκίαο 

  Γηάγλσζε: Ιζηνξηθφ – Κιηληθή εμέηαζε 

  Δπηβεβαίσζε: κε αλεχξεζε θξπζηάιισλ 

     ζην αξζξηθφ πγξφ / ηφθνπο 

  Δπίπεδα νπξηθνχ νμέσο κε εηδηθά 

       - 30% ηυν αζθενών είναι θςζιολογικά 

  Αθηηλνινγηθά επξήκαηα ηνθψδνπο ΟΤΑ 

     - Προεξζχουςεσ (overhanging), περιαρθρικζσ 
       οςτικζσ διαβρϊςεισ 
      - Διατήρηςη μεςάρθριου διαςτήματοσ 
 



Υξφληα Φεπδννπξηθή (CPPD) αξζξίηηδα 

   Γφλαην: πξνζβάιιεηαη πην ζπρλά 

 

   Δθδειψλεηαη κε : 

       - Φπόνιο πόνο, δςζκαμτία, 

       - πεπιοπιζμό ηηρ κίνηζηρ 

 

   Τπνηξνπηάδνληα επεηζφδηα αξζξίηηδαο  

 

   ΢πρλά ζπλππάξρεη νζηεναξζξίηηδα 

 

   Ro: Υνλδξαζβέζησζε  
              - γόνατο  
              - τρίγωνο χόνδρο 
              - ηβική ςφμφηςη 



1. Πλιρθσ φφεςθ 
2. Βελτίωςθ 
3. Αμετάβλθτθ 
4. Εξζλιξθ ςε 2 ι 3 αρκρϊςεισ 
5. Εξζλιξθ ςε πολυαρκρίτιδα 

Πξνγλσζηηθέο θαηεγνξίεο εμέιημεο  ΥΦΜ 

Πρόγνωςθ τθσ ΧΦΜ με βάςθ τθν αρχικι διάγνωςθ 

Fletcher MR, Ann Rheum Dis 1975; 34: 171 

Αλαδξνκηθή κειέηε 151 αζζελψλ κε ΥΦΜ  



Αληηκεηψπηζε ΥΦΜ γφλαηνο 

Μ΢ΑΦ – Αληηππεξνπξηραηκηθά θάξκαθα 

Αληηβίσζε 

DMARDS κε ή ρσξίο  per-os θνξηηθνζηεξνεηδή 

Δλδναξζξηθή έγρπζε Κνξηηθνζηεξνεηδψλ 

Βηνινγηθέο ζεξαπείεο 

Τκελεθηνκή ( Υεκηθή/Ραδηντζνηνπηθή vs 

Υεηξνπξγηθή) 

Βyng-Maddick R, Clin Rhreumatol 2012; 31: 1657 



Με ζηεξνεηδή αληηθιεγκνλψδε 

  Σα πην ζπρλά ρνξεγνχκελα θάξκαθα  

 

   Μηθξφ ~ κέηξην θιηληθφ φθεινο 

 

   Πην δξαζηηθά ζηελ νμεία παξά ζηε ρξφληα 

     κνλναξζξίηηδα 

 

   Γελ ππάξρνπλ δεδνκέλα  πεξηνξηζκνχ  

     ηεο αξζξηθήο βιάβεο ζε βάζνο ρξφλνπ 

Βyng-Maddick R, Clin Rhreumatol 2012; 31: 1657 



Αληηππεξνπξηραηκηθά θάξκαθα 

 Αλαζηνιείο ηεο νμεηδάζεο ηεο μαλζίλεο 
 (Μείωςη τησ παραγωγήσ του ουρικοφ οξζωσ) 

          - Αιινπνπξηλφιε 

          - Φεκπνπμνζηάηε 

 

  ΢ηφρνο:  ησλ επηπέδσλ ηνπ sUA θάησ   

       απφ ην ζεκείν θνξεζκνχ (< 6 mg/dl) 

 

 Μαθξνρξφληα ζεξαπεία 

         - Ππόλητη πεπαιηέπυ οξέυν επειζοδίυν 

         - Ππόλητη αλλοίυζηρ ζηην άπθπυζη 

         - Δξάλειτη ηυν ηόθυν 



Δλδναξζξηθή έγρπζε θνξηηθνζηεξνεηδψλ 

  Πξνυπφζεζε: απνθιεηζκφο ζεπηηθήο αξζξίηηδαο 

 

  Πξψηε επηινγή ζε αληέλδεημε ρνξήγεζεο Μ΢ΑΦ 

 

  ΢πρλά πξνηηκάηαη έλαληη ηεο ζπζηεκαηηθήο αγσγήο 

    ζηε ινγηθή ηνπ θφζηνπο/ νθέινπο 

 

  ΢πληζηψληαη ~ 3 εγρχζεηο εηεζίσο 

 

  Κίλδπλνο επηπινθψλ φρη ζπρλφο 

      - ςηπτική αρθρίτιδα (1:1000-1:25000), άςηπτη νζκρωςη, 

        ενδο/περι-αρθρικζσ αςβεςτϊςεισ, ατροφία δζρματοσ 

Βyng-Maddick R, Clin Rhreumatol 2012; 31: 1657 



Αλνζνηξνπνπνηεηηθά θάξκαθα (DMARDS) 
(ΜΣΥ, LEF, SFS, HXQ, Cys-A) 

   Δπί αδπλακίαο ειέγρνπ ηεο αξζξίηηδαο κε  

     ελδναξζξηθέο εγρχζεηο Κ΢ ή Μ΢ΑΦ 

 

   Η ρνξήγεζε ζε ΥΦΜ είλαη ζπλήζσο εκπεηξηθή  

      (έιιεηςε δεδνκέλσλ απφ θιηληθέο κειέηεο) 

 

   ΢πληζηψληαη επί  επξεκάησλ ελδεηθηηθψλ   

     ππνθείκελεο ζπζηεκαηηθήο λφζνπ: 

      - κλινικών (τυπίαζη, παγοειδίηιδα, ενθεζίηιδα κ.α.) 

      - επγαζηηπιακών (π.σ.RF, anti-CCP) 

      - απεικονιζηικών (διαβπώζειρ, ιεπολαγονίηιδα κ.α.) 
      - ιζηολογικών 

Βyng-Maddick R, Clin Rhreumatol 2012; 31: 1657 



Βηνινγηθέο ζεξαπείεο 

   ΢ε απνηπρία ησλ πξναλαθεξζέλησλ ζεξαπεηψλ 

 

  Γελ ππάξρνπλ RCT  ζε αζζελείο κε ΥΦΜ 

 

   Eπαγσγηθά (extrapolated) δεδνκέλα κειεηψλ 

     ζε ΦΑ, αμνληθή ζπνλδπιαξζξίηηδα, νιηγναξζξίηηδα 

     θαίλεηαη λα είλαη  ελζαξξπληηθά 

 

   Δλδναξζξηθή ρνξήγεζε anti-TNF  
        - Αμφιςβητοφμενα αποτελζςματα 
        -  ΢υνδυαςμόσ anti-TNF + Κ΢ φαίνεται να υπερζχει τησ 
           μονοθεραπείασ με anti-TNF ή Κ΢ 
      
 

   Βyng-Maddick R, Clin Rhreumatol 2012; 31: 1657 
   Nikas SN et al Ann Rheum Dis 2004; 63: 102 
   Harron M Joint Bone Spine 2010; 77: 232 



Τκελεθηνκή 

  ΢πληζηάηαη γηα αλζεθηηθέο πεξηπηψζεηο ΥΦΜ 

Φαξκαθεπηηθή                                 Υεηξνπξγηθή 

Υεκηθή            ΡαδηνΪζ/θή 
(Osmic acid) (Yitrium-90) 

Αξζξνζθνπηθή            Αλνηθηή 

Χθμικι: νζκρωςθ πακολογικοφ αρκρικοφ υμζνα & αναγζννθςθ φυςιολογικοφ 
 
Ραδιοιςοτοπικι: περιορίηεται ςε άτομα θλικίασ < 45 ετϊν 

Βyng-Maddick R, Clin Rhreumatol 2012; 31: 1657,  Bessant r, Rheumatology 2003; 42: 1036 



΢πκπεξάζκαηα 

   Η ΧΦΜ του γόνατοσ αποτελεί ζνα ςυχνό διαγνωςτικό 
      και κεραπευτικό πρόβλθμα 
 
   Σο λεπτομερζσ ιςτορικό, θ κλινικι εξζταςθ και ο 
      κλινικοεργαςτθριακόσ ζλεγχοσ είναι απαραίτθτα  
      ςτοιχεία τθσ διαγνωςτικισ προςζγγιςθσ 
 
   Θεραπεφςιμεσ καταςτάςεισ πρζπει να διαγιγνϊςκονται 
      ζγκαιρα και να αντιμετωπίηονται κατάλλθλα 
 
   Η ςωςτι διάγνωςθ αποτελεί ίςωσ το μόνο προγνωςτικό 
      παράγοντα εξζλιξθσ τθσ ΧΦΜ 



Αίτια χρόνιασ φλεγμονϊδουσ μονοαρκρίτιδασ  
Γόνατοσ 

Λοιμϊξεισ 
    - Φυματιϊδθσ αρκρίτιδα 

     - Μυκθτιαςικι αρκρίτιδα 
     - Άλλεσ λοιμϊξεισ ( π.χ. Βρουλζλλα) 

 Κρυςταλλογενισ αρκρίτιδα 
     - Χρόνια τοφϊδθσ Ουρικι αρκρίτιδα  
     - CPDD 

 Μονοαρκρικι εκδιλωςθ Φλεγμονϊδουσ Νοςιματοσ 
     - ΡΑ 
     - ΢πονδυλαρκρίτιδεσ 
     - Ψωριαςικι αρκρίτιδα 
     - Παλίνδρομοσ ρευματιςμόσ 
     - ΢ΕΛ 

 ΢αρκοείδωςθ 
Jorge J et al, Arthritis Care Res 2011; 63: 445 


