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Resumo

A artrite reumatoide é uma doenca inflamatdria auto-imune de distribuicdo mundial, sendo 2 a 3 vezes mais freqliente nas mulheres que nos
homens. De etiologia desconhecida, afeta as articulacdes sinoviais periféricas, de forma simétrica e progressiva, levando a dor, edema
articular e rigidez matinal. Quando ndo tratada, evolui com limitac6es funcionais graves. O propdsito deste trabalho é descrever o perfil
sociodemografico, clinico-laboratorial e terapéutico dos pacientes com artrite reumatoide acompanhados em um ambulatério-escola de
reumatologia, em Teresina-Pl. Para tanto, desenvolveu-se um estudo retrospectivo com corte transversal observacional e abordagem
guantitativa, analisando-se prontuarios de pacientes portadores de artrite reumatoide, conforme formulario previamente elaborado no
ambulatério de reumatologia da Clinica Escola de uma Instituicdo de Ensino Superior em Teresina-Pl, durante o periodo de 2010 a 2014. Do
total de 60 prontudrios selecionados, 90% eram do sexo feminino. Os pacientes apresentaram uma idade média de 46,3 anos. A maior parte
dos pacientes apresentou tempo de duracdo dos sintomas superior a um ano (63%). As principais articulacbes acometidas foram maos
(21,8%) e punhos (16,1%). As provas de atividade inflamatoria mostraram-se alteradas ao diagndstico (VHS 76,7% e PCR 55%). O fator
reumatoide foi positivo em 23,3% dos pacientes e, apenas 13,3% realizaram anti-CCP. No tratamento predominou a associacdo do
metotrexato com anti-maléricos, AINES, analgésicos ou corticdides. Concluiu-se que o presente estudo proporcionou uma visdo parcial do
perfil epidemiolédgico de pacientes com artrite reumatoide no estado do Piaui, identificando pontos importantes em relagdo as caracteristicas
demograficas e clinicas, os tipos de tratamentos farmacoldgicos e a pequena utilizagdo de marcadores de doenga.

Descritores: Artrite Reumatoide; Fator Reumatoide; Terapéutica.

Abstract

The Rheumatoid Arthritis is an auto-immune inflammatory disease of worldwide distribution and occurs 2 to 3 times more frequently in
women than men. Of unknown etiology, it affects the peripheral synovial joints, symmetrically and progressively, leading to pain, joint
edema and morning stiffness. If it is not treated evaluates to severe functional limitation. It was objectified describes the sociodemographic
profile, the clinical-laboratory and the therapeutic of patients with Rheumatoid Arthritis (RA) followed in ambulatory school of
rheumatology in Teresina-Pl. It was developed a retrospective study with observational cross-cut and quantitative approach, analyzing
medical records of patient RA carrier, according to formulary previously elaborated on clinical school of an Institution of Higher Education
in Teresina-Pl, during the period from 2010 to 2014. The total of 60 charts selected, 90% were females. Patients had a mean age of 46.3
years. The majority of patients had duration of symptoms longer than one year (63%). The main joints affected were hands (21.8%) and
wrists (16.1%). The evidence of inflammatory activity was altered at diagnosis (HSV 76.7% and PCR 55%). The rheumatoid factor was
positive in 23.3% of the patients, and only 13.3% performed anti-CCP. In the treatment, the association of methotrexate with antimalarial,
NSAIDs, analgesics or steroids predominated. This study provided a partial view of the epidemiological profile of patients with RA in the
State of Piaui, identifying important points regarding demographic and clinical characteristics, types of pharmacological treatments and the
small use of disease markers.

Descriptors: Arthritis; Rheumatoid Factor; Therapeutics.

Resumen

La artritis reumatoide es una enfermedad inflamatoria autoinmune de la distribucién en todo el mundo, de 2 a 3 veces mas frecuente en
mujeres que en hombres. De etiologia desconocida, afecta a las articulaciones sinoviales periféricos de forma simétrica y progresiva, dando
lugar a dolor, hinchazén de las articulaciones y la rigidez matinal. Si no se trata, progresa a limitaciones funcionales graves. Se evalud
describir la sociodemograficos, clinicos, de laboratorio y terapéutico de los pacientes con artritis reumatoide tratados en una clinica-escuela
de la reumatologia en Teresina-Pl. Desarrollaron un estudio retrospectivo con enfoque cuantitativo transversal y observacional, el analisis de
las historias clinicas de los pacientes con artritis reumatoide, como forma elaborada previamente en la clinica de reumatologia de la Escuela
clinica de una institucion de educacion superior en Teresina-Pl, durante el periodo de 2010 a 2014. Los resultados de los 60 registros
seleccionados, el 90% eran mujeres. Los pacientes tenian una edad media de 46,3 afios. La mayoria de los pacientes tenian una mayor
duracion de los sintomas méas de un afio (63%). Las principales articulaciones afectadas fueron las manos (21,8%) y mangos (16,1%). La
actividad inflamatoria demostrado ser cambiado en el diagnéstico (76,7% VSG y PCR 55%). El factor reumatoide fue positivo en el 23,3%
de los pacientes y s6lo el 13,3% tenia anticuerpos anti-CCP. En el tratamiento asociacion predominante de metotrexato con medicamentos
contra la malaria, AINE, analgésicos o corticoides. Este estudio proporciona una vision parcial del perfil epidemioldgico de los pacientes con
artritis reumatoide en el estado de Piaui, identificando los puntos importantes en relacién a caracteristicas demogréficas y clinicas, tipos de
tratamientos farmacoldgicos y poco uso de marcadores de la enfermedad.

Descriptores: Artritis Reumatoide; Factor Reumatoide; Terapéutica
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INTRODUCAO

A artrite reumatoide (AR) é uma doenca auto-imune,
inflamatéria crbnica, de etiopatogenia, grande parte,
desconhecida e complexa, que se caracteriza pelo
surgimento de sinovite, acometendo, principalmente as
articulagdes periféricas de maos e punhos, de forma
progressiva e predominantemente simétrica. Essa patologia
acomete 1% da populacdo adulta, sendo mais comum no
sexo feminino, na propor¢do de 3:1, respectivamente,
iniciando-se, principalmente, nas 4° e 5° décadas de vida'.

A maior parte dos pacientes com artrite reumatoide
desenvolve um quadro de inicio insidioso com rigidez e/ou
edema de vérias articulagBes, especialmente em maos,
punhos, tornozelos e pés®>.

As caracteristicas demograficas e clinicas da AR varia
de acordo com a populacdo acometida. Na atualidade, a
maior parte das informacdes disponivel na literatura tem
origem no continente europeu e Estados Unidos. Poucos
estudos foram desenvolvidos na populacdo brasileira e
principalmente na regi&o nordeste.

No diagndstico da artrite reumatoide consideram-se
achados clinicos e exames complementares. Nenhum teste,
laboratorial, de imagem ou histopatoldgico, se considerado
de forma isolada, sera capaz de confirmar o diagndstico®.

O tratamento sempre deve ser iniciado apés o
estabelecimento do diagndstico definitivo de AR
objetivando-se a melhora dos sintomas, controle da
destruicdo articular bem como também da limitacdo
funcional”.

Apesar dos esforgos envidados a fim de se ampliar o
entendimento e racionalizar o manejo da AR, os estudos de
prevaléncia ndo revelam a real situagdo da AR em nosso
meio, pois 0s pacientes com doenca crbnica estavel podem
estar sendo superestimados. A revisdo (retrospectiva ou
prospectiva) de casos acompanhados em  servigos
ambulatoriais é uma forma de avaliar as caracteristicas dos
portadores de doencas crbnicas, particularmente as com
baixa prevaléncia®.

Diante do exposto, o presente estudo prop0Os-se a
coletar informacdes sobre as caracteristicas demograficas e
clinicas de pacientes com artrite reumatoide em
acompanhamento ambulatorial em Teresina-Piaui, para
avaliacdo mais apurada de sua evolucdo e do estagio de
tratamento.

MATERIAL E METODO

Desenvolveu-se um estudo retrospectivo com corte
transversal observacional e abordagem quantitativa,
analisando-se prontuarios de pacientes atendidos no
ambulatério de reumatologia da Clinica Escola de uma
Instituicdo de Ensino Superior Particular em Teresina-Pl
entre o periodo de 2010 a 2014.

Realizou-se a pré-selecdo dos prontuarios pela
consulta no Sistema de Arquivamento de Dados, em que
estes foram separados, triados e excluidos conforme o0s
critérios de exclusdo, obtendo-se uma amostra composta por
60 prontuérios.

Foram inclusos no estudo o0s pacientes com
diagnostico confirmado de Artrite Reumatoide e que tiverem
ao menos um retorno de acompanhamento. Foram excluidos
0s pacientes com afeccdo reumatica sem diagnostico
definido para Artrite Reumatoide, prontuarios ilegiveis ou
que apresentaram dificuldade de compreensdo e o0s
prontuarios ndo localizados na busca do sistema de
arquivamento.
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A coleta de dados ocorreu por meio da andlise de
informacgBes presentes nos prontuarios, preenchendo-se o
formulario previamente elaborado pelos autores da pesquisa.
As variaveis utilizadas no estudo foram género, idade,
queixa principal, tempo de duragdo dos sintomas, principais
articulacdes acometidas, presenca de artralgia, presenca de
rigidez matinal, presenca de edema articular, provas de
atividade inflamatoria, fator reumatoide, anti-CCP, Rx de
mdos e punhos, terapéutica instituida, quadro clinico,
radiografias e terapéutica foram abordadas ao diagnostico e
apos 3 e 6 meses do mesmo.

O estudo respeitou as disposicdes éticas advindas da
resolucdo n° 196/96, do Conselho Nacional de Saude/
Ministério da Salde referente a estudos envolvendo seres
humanos (Brasil, 1996). A coleta de dados iniciou-se, ap0s
ser autorizada pelo Fiel Depositario dos prontuarios e ser
aprovada pelo CEP da Instituicdo. O anonimato dos sujeitos
da pesquisa foi garantido, visto que os dados divulgados ndo
identificaram pacientes e todas as informacgdes foram
mantidas sob sigilo, sendo utilizadas apenas para o estudo.

Os dados coletados foram organizados em planilhas
do Excel 2010 e, posteriormente, analisados através de uma
estatistica descritiva, sendo utilizado o software SPSS
(Statistical Package for the Social Scienses) 17.0. Para
melhor apresentacdo e compreensao das informagdes, estas
foram designados sobre a forma de tabelas e gréficos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 60 pacientes portadores de Artrite Reumatoide
(AR) acompanhados no ambulatério de reumatologia no
periodo de 5 anos, o0 género feminino representou 90% dos
casos, originando relacdo sexo feminino/sexo masculino de
9:1. Os pacientes apresentaram uma idade média de 46,3
anos (mediana = 46, minimo: 24 e maxima: 74, DP: 12,75).

De acordo com a literatura, o género feminino é mais
afetado pela artrite reumatoide que o género masculino em
uma proporgdo de aproximadamente 3:1, sendo que alguns
estudos ressaltam pior progndstico relacionado ao sexo
feminino. Estudos entre a populacdo brasileira demonstram
proporcdo sexo feminino/masculino de 9:1, corrobando com
a proporcao observada nesse estudo®®.

A maior parte dos pacientes apresentou tempo de
duracdo dos sintomas superior a 12 meses (63,3%), seguida
de 20% dos pacientes com presenca da sintomatologia entre
6 e 12 meses e 16,7% com menos de 6 meses de duracdo da
clinica (Tabela 1).

Dentre os principais sintomas apresentados pelos
pacientes na primeira consulta, a artralgia foi a manifestacéo
mais comum, presente em 100% dos casos. O edema
articular esteve presente em 86,7% e a rigidez matinal em
76,7% dos pacientes. Ao diagnostico, 30% dos pacientes ja
apresentavam algum grau de limitacdo funcional.

Tabela 1. Tempo de duracdo dos sintomas referidos
pelos pacientes durante o atendimento

Tempo de duracao Numero de

dos sintomas pacientes

< 6meses 10 (16,7%)
6meses — 12meses 12 (20%)

> 12 meses 38 (63,3%)

As articulagbes das mdos e punhos foram as
principais articulagbes acometidas na populacdo em estudo,
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representando 21,8% e 16,1% respectivamente (Gréfico 1).
Esses dados s&o coerentes aos referidos por Moreira et al.>.

Quanto as provas de atividade inflamatdria, ao
diagnostico, o resultado do VHS encontrava-se dentro da
faixa de normalidade (<20 mm/h) em 23,3% dos pacientes
ao passo que o PCR encontrava-se normal (<6mg/dL) em
45%. Apos seis meses de tratamento, esse nimero aumentou
respectivamente para 53,3% e 83,3%, sugerindo um controle
de at7ividade da doenga, similarmente aos estudos de Abreu
etal.’.
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Gréfico 1. Frequéncia de acometimento articular na AR

Ao diagnostico, apenas 14 pacientes (23,3%)
apresentaram FR positivo. A porcentagem de positividade
para o anti-CCP, no presente estudo, mostrou-se inferior a
relatada por diversos outros estudos. Nao se individualizou
os diferentes isotipos do FR, nem tampouco se ressaltou 0s
métodos utilizados para pesquisa do FR (Waaler-Rose,
nefelometria, ELISA)*’.

Entre a amostra estudada, apenas 8 pacientes
realizaram anti-CCP, e entre estes, 75% apresentaram titulos
elevados. O pequeno numero de pacientes que realizaram a
dosagem desse anticorpo reflete as baixas condicdes
econdmicas da populacédo desse estudo, visto que 0 SUS néo
disponibiliza esse exame’.

A expressao de positividade observada nessa pesquisa
foi semelhante & observada por Silva et al.°. Varios estudos
ttm demonstrado que o anti-CCP apresenta melhor
desempenho diagnéstico do que o FR, mas que a utilizacdo
combinada desses testes mostra um melhor desempenho
diagnéstico do que os testes isolados®.

Ao diagnostico, 32 pacientes ndo possuiam qualquer
alteracdo radiologica. Entre os que apresentavam alteracéo, o
desalinhamento  désseo  correspondeu  ao  principal
comprometimento observado, presente em 14 pacientes
(Tabela 2). N&o se encontrou 0 acompanhamento
radiologico sistematico do comprometimento articular, por
questBes jA mencionadas anteriormente, como amostra ser
assistida pelo SUS, encontrando inimeras dificuldades na
marcacdo dos exames e nas consultas de acompanhamento
clinico. Além disso, as imagens radioldgicas apresentadas
pelos pacientes ndo possuem uma boa qualidade o que
dificultou, em partes, essa avaliacao.

Na Tabela 3 estd representado o perfil dos
medicamentos utilizados para o tratamento dos pacientes
com AR. O medicamento imunomudulador mais utilizado
foi o metotrexato (MTX), em associa¢cdo ou combinado com
outras medicagOes, somando-se 0 uso em um total de 79,9%.
Segundo Mota et al.® 0 MTX é um agente considerado o
farmaco padr&o ouro no tratamento da AR®.

Dentre as medicagdes combinadas ao MTX, 0s
antimalaricos foram o0s mais observados (46,6%),
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semelhante ao valor encontrado por Gomes et al.? e relatado
na literatura'®.

Uma caracteristica importante foi que a maioria dos
pacientes estava em uso de corticoesterdides, por via oral.
Nesse estudo ndo se observou pacientes em uso de
imunobioldgicos, notando-se que grande parte apresentou
remissdo da atividade da doenca.

Na segunda consulta, ap6s, aproximadamente seis
meses de tratamento, em 50% dos casos ocorreu ajuste das
doses das medicacBes, conforme periodos de crises e
remissdes de sintomas. Os outros 50% ndo necessitaram
desse ajuste, permanecendo com 0 esquema proposto ao
diagnostico.

Com a terapéutica instituida, 86,7% dos pacientes
referiram melhora do quadro clinico, apresentando remisséo
da atividade da doenca. O restante dos pacientes (13,3%)
ndo relatou melhora dos sintomas, observando-se que estes
ndo aderiram adequadamente ao tratamento proposto.

Tabela 2. Perfil radioldgico dos pacientes
portadores de artrite reumatoide

Articulacao Achado radiografico n
Maios Desalinhamento articular 14
Desmineralizagio 6ssea 8
Diminuigdo dos espacos
articulares 6
Edema em partes moles 2
Erosoes 6sseas 4
Sinovite 2
Punhos Desalinhamento articular 4
Desmineralizacao 6ssea 6
Diminuic¢io dos espacos
articulares 2
Erosdes dsseas 2
Pés Desalinhamento articular 2
Tornozelos Dados nao relatados nos prontuéarios

Tabela 3. Perfil dos medicamentos utilizados para o
tratamento dos pacientes com Artrite Reumatoide (N=60)

Medicamentos n (%)

MTX e/ou CE e/ou analgésicos 20 (33,3%)
MTX e anti-mal4ricos 2(3,3%)
MTX e/ou anti-maléricos e/ou analgésicos 26 (43,3%)
e/ou CE

Leflunomida e/ou AINES e/ou analgésicos 2 (1,1%)
e/ou CE

Antimalaricos e/ou AINES e/ou analgésicos 10 (16,7%)
e/ou CE

CONCLUSAO

As caracteristicas demogréaficas e clinicas dos
pacientes acompanhados neste estudo foram coerentes em
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varios aspectos com outras pesquisas anteriormente
publicadas. A AR prevaleceu no género feminino,
originando relacdo género feminino com idade média de
46,3 anos.

A maior parte dos pacientes ja apresentava as queixas
clinicas ha mais de um ano. Os achados com relacdo aos
aspectos laboratoriais, incluindo a positividade de anti-CCP,
sdo semelhantes a outras populagfes. No entanto, a
prevaléncia de FR mostrou-se menor em comparacdo a
outras publicacdes.

A maior parte dos pacientes relatou melhora dos
sintomas apds adesdo a terapéutica. A droga de escolha foi o
metotrexato. O tratamento requer um acompanhamento
sistematico e periodico do paciente, com monitorizacdo da
atividade da doenca, progressdo radioldgica, avaliacdo da
capacidade funcional e avaliacdo do prognostico.

Ainda ha muitas davidas e dificuldades no manejo
dessa enfermidade. O diagnostico precoce, que representa
um passo primordial, muitas vezes € prejudicado pelas
diversas falhas no atendimento do SUS e pela falta de
informacao que ainda circunda essa enfermidade.
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