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PRATICAS QUE DEVEM SER EVITADAS EM REUMATOLOGIA PEDIATRICA
http://www.choosingwisely.org/societies/american-academy-of-pediatrics-section-on-
rheumatology/

Em 06 de agosto de 2019, a Academia Americana de Pediatria (American
Academy of Pediatrics — AAP), como parte da campanha Choosing Wisely (“"Escolhendo
com Sabedoria)”, publicou uma lista de cinco praticas que devem ser evitadas em
reumatologia pediatrica.

Prescrever opidides e testes para a doenca de Lyme estdo entre os cinco
principais itens de preocupacao listados pela Secao de Reumatologia da AAP.

"Ha muitos conceitos errados sobre condigdes auto-imunes e doencgas
osteomusculares que trabalhamos para dissipar”, disse Grant Syverson, MD, FAAP,
membro da Secdao AAP de Reumatologia. "Pacientes e médicos sao encorajados a
discutir qualquer duvida ou preocupacdo sobre testes ou tratamento e como eles
podem impactar a saude".

As recomendacoes da AAP sdo:

Nao prescrever opioides para o manejo da dor cronica em pacientes com

doenca autoimune:

Os opidides sao geralmente aceitdveis na medicina pediatrica para o controle da
dor a curto prazo associado a cirurgia ou trauma. Eles ndao sao recomendados para o
tratamento da dor cronica. Pesquisas demonstraram que morfina e medicamentos
similares ndo sao superiores ao ibuprofeno e tém efeitos significativamente mais
adversos, por exemplo, dependéncia de opidides e sintomas de abstinéncia. Efeitos
adversos podem ocorrer apdés apenas 5 dias de uso. O uso de opioides para fins
médicos na adolescéncia também aumenta o risco de uso prolongado e uso indevido na
idade adulta. Os opidides ndao reduzem a inflamacao da artrite ativa e devem ser
reservados para uso a curto prazo em casos de dor intensa secundaria a danos nas
articulagdes. O controle da dor a longo prazo deve ter uma abordagem multidisciplinar

que combine modalidades farmacoldgicas, comportamentais e baseadas em exercicios.
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Nao solicite o anticorpo antinuclear (ANA) e outros testes de
autoanticorpos em uma crianca, a menos que haja forte suspeita ou sinais

especificos de doenga autoimune:

O anticorpo antinuclear (FAN) possui alta sensibilidade para apenas uma doenga,
o lUpus eritematoso sistémico (LES), mas tem uma especificidade muito pobre para o
LES e todas as outras doencas reumaticas. Portanto, ndo é util ou indicado como uma
tela geral de autoimunidade.

Um FAN positivo pode ocorrer secundario a ativacao policlonal do sistema
imunoldgico apds uma infeccdo, ou pode ser positivo sem qualquer razdo / doenca
identificavel em até 32% da populagado. Limitar os pacientes para pedir ANA reduziria
visitas médicas desnecessarias e despesas de laboratoério, bem como a ansiedade dos
pais. Os painéis de IUpus e outros painéis semelhantes também ndo devem ser
solicitados sem preocupacdes com doencas autoimunes especificas. Além disso, como o
ANA sempre pode ser positivo e pode variar no titulo, ndo é recomendavel testa-lo

novamente, a menos que haja alguma nova preocupacdao clinica.

Nao investigue doenca de Lyme como causa de sintomas
musculoesqueléticos sem um histérico de exposicao ou achados apropriados

de exames:

As manifestacdbes musculoesqueléticas da doenca de Lyme incluem breves
ataques de artralgia com Lyme disseminada precoce e / ou episddios intermitentes ou
persistentes de artrite em uma ou poucas articulagdes grandes, com predilecdo pelo
joelho, na doenca tardia. O teste de Lyme na auséncia desses recursos e sem a
exposicao apropriada de morar ou viajar para uma area endémica de Lyme aumenta a
probabilidade de resultados falso-positivos e pode levar a acompanhamento e terapia
desnecessarios. Artralgias difusas, mialgias ou fibromialgia isoladamente nao sao

critérios para a doenca de Lyme musculo-esquelética.
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Nao solicite painéis genéticos de sindrome de febre periodica antes de
realizar o rastreio infeccioso e oncolégico ou em um paciente sem evidéncia

clara de febre recorrente:

A febre é uma queixa comum na faixa etaria pediatrica com etiologia infecciosa
como a mais comum seguida de malignidade. A histéria completa e o exame fisico,
além da documentacdo diligente da febre e dos sintomas que a acompanham, podem
ajudar a definir a etiologia subjacente, minimizando e direcionando exames
adicionais. E importante notar que a maioria das criangas com sindrome da febre
periodica ndo apresenta mutacdao genética, e a sindrome da febre periddica mais
comum - PFAPA (febre periddica, adenite, faringite, Ulcera aftosa) - ndo esta associada

a uma mutagdo monogénica.

Nao solicite o fator reumatoide (FR) isolado ou como parte de uma
investigacdao para doencas reumatologicas, como artrite idiopatica juvenil
(AI1l), devido a queixas musculoesqueléticas. Nao deixe que os resultados

laboratoriais guiem o seu encaminhamento:

A AIlJ é um diagndstico clinico e estudos laboratoriais sdo utilizados para
prognostico da gravidade. Apenas 10 a 30% das criancas com AI) apresentam FR
positiva em comparacdao com a maioria dos adultos com artrite reumatdide. A
relevancia de outros anticorpos, como peptideo citrulinado anticiclico (anti-CCP), nao
foi estabelecida na populacdo pediatrica. Além disso, a FR é inespecifica e pode ser
positiva em outras doencas, infecgdes ou individuos saudaveis, e esses laboratoérios
costumam ser caros. Os pacientes ainda podem ter AIJ, apesar de um FR negativo, e
um teste positivo sem doencga clinica causa ansiedade significativa dos pais e pode

resultar em testes desnecessarios adicionais.
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