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RESUMO

A artrite psoriasica (AP) é uma condicdo inflamatoria cronica que afeta as articulagdes de individuos
com psoriase, apresentando desafios significativos em seu diagndstico e manejo. O objetivo deste
estudo é analisar os aspectos clinicos e diagnosticos da artrite psoriasica, destacando os principais
desafios e as possibilidades para uma deteccéo precoce e tratamento eficaz. Para isso, foi realizado um
levantamento bibliografico em bases de dados cientificas, como PubMed e Scielo, e uma analise
qualitativa dos dados coletados, focando em artigos publicados nos ultimos dez anos. Os resultados
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revelaram que muitos pacientes enfrentam atrasos no diagnostico devido a diversidade dos sintomas,
que podem se sobrepor a outras condi¢des reumaticas. Além disso, a falta de conscientizacéo sobre a
artrite psoriasica entre profissionais de saude contribui para esse desafio. A conclusdo aponta para a
necessidade de programas de educacdo continuada para médicos e a implementacdo de diretrizes
clinicas que facilitem o reconhecimento precoce da AP, promovendo intervencbes mais eficazes e
melhorando a qualidade de vida dos pacientes. A pesquisa ressalta a importancia de um diagndstico
precoce e a necessidade de uma abordagem multidisciplinar no tratamento da artrite psoriasica.

Palavras-chave: Artrite psoriasica, Diagndstico precoce, Tratamento.
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1 INTRODUCAO

A artrite psoridsica (AP) ¢ uma doenga inflamatoria cronica que se manifesta em pacientes com
psoriase, caracterizando-se pela presenga de dor articular e comprometimento funcional. Este tema ¢
de grande relevancia na area da satde, pois a AP pode impactar significativamente a qualidade de vida
dos individuos afetados, gerando limitagdes fisicas e emocionais. A complexidade dos sintomas ¢ a
variedade de manifestagdes clinicas dificultam um diagnéstico precoce e preciso, o que justifica a
necessidade de um estudo aprofundado sobre seus aspectos clinicos e diagnosticos.

A justificativa para a realizacdo desta pesquisa reside na crescente prevaléncia da artrite
psoriasica, que requer uma maior conscientizacdo entre os profissionais de saude e a populagdo em
geral. Além disso, o entendimento das particularidades dessa condi¢do pode contribuir para melhores
estratégias de tratamento e manejo. O objetivo deste trabalho ¢ analisar os desafios enfrentados no
diagnodstico da AP, bem como explorar as possibilidades de intervencao precoce e eficaz.

A pesquisa sera organizada em se¢des que exploram inicialmente os aspectos clinicos da artrite
psoriasica, discutindo a apresentacdo dos sintomas e a diversidade de comprometimentos que podem
ocorrer. Em seguida, sera realizada uma anélise dos desafios diagnosticos enfrentados na pratica
clinica, considerando a necessidade de um reconhecimento adequado das caracteristicas da doenga,
além de uma comparagdo com outras condi¢des reumatoldgicas que podem gerar confusdo no
diagnostico.

Por fim, o texto contemplard as possibilidades de manejo e intervencdo, enfatizando a
importancia do diagndstico precoce e da implementagdo de abordagens terapéuticas multidisciplinares.
A discussdo serd enriquecida com a apresentacdo de estratégias inovadoras para o tratamento da AP,
visando a melhoria da qualidade de vida dos pacientes € a promo¢do de um cuidado integral e

humanizado.

2 METODOLOGIA

O recorte metodoldgico abrange uma revisdo bibliografica das principais publicagdes sobre
artrite psoriasica, utilizando fontes confiaveis e atualizadas para identificar os aspectos clinicos e
diagnosticos relevantes. No que diz respeito ao recorte teodrico-conceitual, serdo abordados os

fundamentos da artrite psoriasica, suas manifestacdes e as diretrizes de diagndstico existentes.

3 MANIFESTACOES CLIiNICAS DA ARTRITE PSORIASICA

A artrite psoridsica (APs) ¢ uma forma de artrite inflamatoria que acomete individuos com
psoriase, apresentando uma variedade de manifestacdes clinicas. Os sinais e sintomas caracteristicos
incluem dor articular, rigidez matinal e inflamagdo das articulacdes, que podem impactar

significativamente a qualidade de vida dos pacientes. A dor pode ser localizada em articulagdes
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especificas ou de forma difusa, apresentando-se de maneira insidiosa. Os pacientes frequentemente
relatam rigidez matinal que dura mais de 30 minutos, sendo um indicativo da atividade inflamatoria
das articulagdes (Goldenstein-Schainberg; Favarato; Ranza, 2012). Ademais, a presenca de edema
articular, especialmente em articulagdes interfalangicas distais, € uma caracteristica comum da doenga.
Além das articulagdes periféricas, a artrite psoridsica pode envolver a coluna vertebral, levando a
espondilite, que se manifesta por dor nas costas e rigidez, especialmente pela manha (Anthony et al.,
2007; Ruzicka, 1996).

Outro aspecto importante a ser considerado sao as manifestacdes extra-articulares, que podem
incluir lesdes cutaneas tipicas da psoriase, alteragdes oculares como uveite e problemas ungueais,
como a onicolise e o pitting ungueal (pequenas depressoes na superficie da unha) (Viveiros, 2014). A
dactilite, que se refere a inflamagao de todo o dedo, ¢ um sinal patognomodnico da APs e pode afetar a
funcionalidade e a mobilidade do paciente, resultando em limita¢ao das atividades diarias (Bessa et
al., 2001). Além disso, a condicdo pode estar acompanhada de comorbidades, como obesidade,
diabetes e doengas cardiovasculares, que complicam o manejo clinico e impactam negativamente a
qualidade de vida dos individuos afetados (Schoenardie et al., 2021; Dos Santos Filho et al., 2020).

A heterogeneidade dos sintomas da artrite psoridsica pode complicar o processo diagnostico.
Isso ocorre devido a sobreposicdo de sintomas com outras doengas reumaticas, como artrite
reumatoide, espondilite anquilosante e outras condi¢des inflamatdrias (Ruiz et al., 2014). Assim, ¢
fundamental que os profissionais de saude estejam cientes da diversidade clinica da APs e de como ela
pode se manifestar em diferentes pacientes. A avaliagao clinica detalhada, incluindo a histéria médica
e o exame fisico, € essencial para distinguir a APs de outras patologias inflamatorias.

A identificagdo precoce e precisa das manifestagdes clinicas da artrite psoriasica € crucial para
a implementacdo de um tratamento eficaz. De acordo com estudos recentes, a deteccdo de sinais
precoces pode levar a intervencdes terapéuticas que ndo apenas aliviam os sintomas, mas também
retardam a progressdo da doenga (Goldenstein-Schainberg; Favarato; Ranza, 2012). O manejo
apropriado da dor articular e da inflamacao ¢, portanto, uma prioridade nas praticas clinicas.

Finalmente, as manifestacdes clinicas da artrite psoridsica requerem uma abordagem
multidisciplinar, integrando reumatologistas, dermatologistas, fisioterapeutas e outros profissionais de
saude para garantir um cuidado abrangente. As opg¢des de tratamento devem ser adaptadas as
necessidades individuais de cada paciente, levando em consideragdo ndo apenas as caracteristicas
clinicas, mas também a sua resposta ao tratamento e a qualidade de vida. A evolucao dos tratamentos
e a crescente compreensdo da patogénese da artrite psoridsica oferecem novas possibilidades para o
manejo e a pesquisa, visando melhorar o progndstico e a experiéncia do paciente (Goldenstein-

Schainberg; Favarato; Ranza, 2012; Ruiz et al., 2014).
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4 CRITERIOS DIAGNOSTICOS E AVALIACAO DA ARTRITE PSORIASICA

A artrite psoridsica (APs) ¢ uma condi¢do complexa que exige um diagnostico preciso para
garantir um tratamento eficaz. O reconhecimento dos critérios diagnésticos ¢ fundamental para
diferenciar a APs de outras doengas reumaticas. Entre os critérios mais utilizados estao os estabelecidos
pelo CASPAR (Classification Criteria for Psoriatic Arthritis), que levam em conta a presenga de
psoriase, a historia de artrite em pelo menos uma articulagdo, alteracdes dsseas em radiografias e, em
muitos casos, a presenca de dactilite. Estudos demonstraram que o uso desses critérios resulta em uma
classificagdo mais precisa dos pacientes e, consequentemente, em um tratamento mais direcionado
(Ying et al., 2009). A aplicabilidade desses critérios na populagdo brasileira também foi abordada,
mostrando sua eficécia e relevancia no contexto local (CARNEIRO, 2012).

A avaliagao clinica da artrite psoridsica deve incluir um exame fisico detalhado, que considera
a inflamacdo articular e as manifestagdes extra-articulares. E essencial que o clinico avalie ndo apenas
as articulagdes, mas também a pele, as unhas e os olhos dos pacientes. A presenga de lesdes cutaneas
tipicas da psoriase e alteragdes ungueais sio frequentemente indicativas da APs e podem servir como
sinais preditivos para o desenvolvimento da artrite (Bessa et al., 2001). Um exame minucioso permite
identificar sintomas que podem ser facilmente negligenciados, como a dactilite e a tendinite, que sdo
comuns em muitos pacientes com APs (Goldenstein-Schainberg; Favarato; Ranza, 2012).

Além do exame clinico, a avalia¢do laboratorial e de imagem desempenha um papel crucial no
diagnéstico da artrite psoriasica. Exames de sangue podem ajudar a descartar outras condigdes
inflamatorias, como artrite reumatoide. Exames de imagem, como radiografias e ressonancia
magnética, sao utilizados para detectar alteragdes Osseas e articulares que sdo caracteristicas da APs
(Dafna; Gladman, 2006). A ressonancia magnética, em particular, pode revelar sinovite e outras
alteragdes precoces que ndo sao visiveis em radiografias convencionais, permitindo um diagnostico
mais precoce e intervengdes mais efetivas.

As ferramentas de avaliacdo funcional e da atividade da doenga também sdo importantes para
monitorar o progresso dos pacientes. Instrumentos como o Indice de Atividade da Artrite Psoriasica
(PsA Disease Activity Index) e o questionario de saude (Health Assessment Questionnaire) fornecem
dados valiosos sobre a funcionalidade e o bem-estar do paciente (Philip; Mease, 2005). A aplicacao
regular dessas ferramentas ndo apenas ajuda a guiar o tratamento, mas também fornece um feedback
continuo sobre a eficacia das intervencdes implementadas.

Por fim, a abordagem multidisciplinar no diagnostico e avaliacdo da artrite psoriasica ¢
essencial para garantir que todos os aspectos da condigdo do paciente sejam considerados. A
colaboragdo entre reumatologistas, dermatologistas e fisioterapeutas pode enriquecer a avaliacdo e o
manejo da APs, abordando tanto os sintomas fisicos quanto as necessidades emocionais e sociais do

paciente (Carneiro et al., 2013). Essa integracdo ¢ fundamental para desenvolver um plano de
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tratamento holistico que atenda as especificidades de cada paciente, otimizando a qualidade de vida e

promovendo uma melhor adeso ao tratamento.

5 TRATAMENTO E MANEJO DA ARTRITE PSORIASICA

O tratamento da artrite psoriasica (APs) deve ser personalizado, levando em consideragdo as
necessidades individuais de cada paciente. Uma das principais abordagens no manejo da APs envolve
o uso de medicamentos anti-inflamatérios nao esteroides (AINEs), que sdo frequentemente utilizados
para controlar a dor e a inflamacdo. Esses medicamentos podem proporcionar alivio sintomatico,
permitindo que os pacientes mantenham suas atividades diarias (Goldenstein-Schainberg; Favarato;
Ranza, 2012). No entanto, ¢ importante ressaltar que a adesdo ao tratamento ¢ um desafio significativo,
e a falta de conformidade pode resultar em consequéncias adversas, como o agravamento da condi¢ao
e a progressao da doenca (Dos Santos Filho et al., 2020).

Em casos mais severos de APs, a terapia biologica tornou-se uma opgao valiosa. Essas terapias
visam mediadores especificos da inflamagao, proporcionando um controle mais eficaz da doenga. As
classes de medicamentos biologicos incluem inibidores de TNF-alfa, inibidores de interleucinas e
inibidores da Janus quinase (JAK), cada um com suas especificidades e mecanismos de acdo (Andreas
et al., 2024). Tofacitinibe, por exemplo, ¢ um novo tratamento que demonstrou eficacia em pacientes
com APs, promovendo melhorias significativas na fungao articular e na qualidade de vida (Skorupska
et al., 2024). A escolha da terapia bioldgica deve ser feita em conjunto com uma avaliagdo cuidadosa
dos riscos e beneficios, considerando as caracteristicas clinicas de cada paciente.

Além das intervengdes farmacoldgicas, abordagens ndo farmacologicas também desempenham
um papel importante no manejo da APs. A fisioterapia € uma dessas intervengdes, sendo fundamental
para melhorar a mobilidade, reduzir a dor e fortalecer os musculos ao redor das articulagdes afetadas
(Schoenardie et al., 2021). Programas de exercicios regulares, personalizados e supervisionados podem
ajudar a manter a fungdo articular e prevenir a rigidez, promovendo uma melhor qualidade de vida
para os pacientes. Além disso, a terapia ocupacional pode ser integrada ao tratamento, oferecendo
estratégias para facilitar as atividades diarias e o retorno ao trabalho.

A mudanga de estilo de vida € outra consideracdo essencial no manejo da artrite psoriasica. A
obesidade, por exemplo, ¢ um fator de risco conhecido para a exacerbagdo dos sintomas e pode
impactar a eficacia do tratamento (Zanoni et al., 2023). A ado¢do de uma dieta balanceada, rica em
nutrientes e pobre em alimentos inflamatorios, pode contribuir para a melhora do estado geral de satde
e reducdo da inflamacdo. Estratégias de reducdo do estresse, como meditacdo e técnicas de
relaxamento, também podem ser benéficas, visto que o estresse pode atuar como um gatilho para

exacerbagoes dos sintomas (Procopio et al., 2023).

=

LUMEN ET VIRTUS, Sao José dos Pinhais, V. XV N. XLI, p.5440-5449, 2024

5445



Por fim, o manejo da artrite psoriasica requer uma abordagem multidisciplinar, que envolve a
colaboragdo entre diferentes profissionais de saude, incluindo reumatologistas, dermatologistas,
fisioterapeutas e nutricionistas. Essa interacao ¢ vital para garantir um tratamento abrangente e efetivo.
A educacao do paciente também desempenha um papel crucial, pois promove a conscientizagao sobre
a doenga, os tratamentos disponiveis e a importancia da adesdo terapéutica (Goldenstein-Schainberg;
Favarato; Ranza, 2012). A criacdo de um plano de tratamento que considere todos esses aspectos ¢
essencial para otimizar os resultados e melhorar a qualidade de vida dos pacientes com artrite

psoriasica.

6 CONCLUSAO

As consideracdes sobre os aspectos clinicos e diagndsticos da artrite psoridsica (APs) revelam
um campo repleto de desafios, mas também de oportunidades promissoras. A complexidade dessa
condi¢do, que se manifesta com sintomas variados ¢ que afeta multiplos sistemas do corpo, torna o
diagnéstico um processo desafiador. A identificacdo precoce da APs ¢ fundamental para garantir um
manejo eficaz e para prevenir a progressdo da doenga. A implementagdo de critérios diagndsticos
atualizados, como os critérios CASPAR, ¢ uma contribuigdo importante nesse contexto, pois fornece
um marco mais claro para a identificacdo da doenga. No entanto, a adesdo a esses critérios e sua
aplicabilidade na pratica clinica ainda requerem uma maior atencdo e formacdo adequada dos
profissionais de saude.

Além dos critérios diagnosticos, as pesquisas sobre os mecanismos patofisiologicos da APs
estdo em constante evolugdo, e isso pode abrir novas portas para o desenvolvimento de intervengdes
terap€uticas mais especificas e eficazes. A compreensdo das interagdes entre fatores genéticos,
ambientais e imunologicos ¢ crucial para desvelar a etiologia da doenca e desenvolver biomarcadores
que possam facilitar diagndsticos precoces e monitoramento da resposta ao tratamento. A continuidade
desses estudos pode possibilitar abordagens personalizadas que atendam as necessidades individuais
dos pacientes, o que ¢ particularmente importante dada a heterogeneidade da apresentacao clinica da
APs.

Entretanto, os desafios persistem, especialmente no que diz respeito a adesdo ao tratamento e
ao acompanhamento a longo prazo dos pacientes. A falta de informacdo e conscientizagdo sobre a
doenga, tanto entre os pacientes quanto entre os profissionais de saude, pode levar a um subdiagnostico
e ao manejo inadequado da condicao. Isso ressalta a importancia da educagdo em satde, que deve ser
uma prioridade nas estratégias de manejo da APs. Campanhas de conscientizagdo e programas de
formacao para profissionais de satide podem ser ferramentas valiosas para melhorar a detecgdo e o

tratamento da doenca, bem como para promover a adesdao dos pacientes ao tratamento proposto.
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A pesquisa futura também deve explorar novas modalidades terapéuticas, como terapias
bioldgicas inovadoras e abordagens baseadas em medicina personalizada. Ensaios clinicos que
investiguem a eficacia de novos medicamentos e combinagdes terap€uticas sdo essenciais para
expandir as opg¢des de tratamento disponiveis. Além disso, a inclusdo de intervengdes nao
farmacoldgicas, como programas de reabilitagdo e mudangas no estilo de vida, deve ser avaliada em
estudos controlados, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida dos pacientes e otimizar os
resultados clinicos.

Por fim, o avango no conhecimento sobre a artrite psoridsica requer uma colaboragao
multidisciplinar entre reumatologistas, dermatologistas, fisioterapeutas e outros profissionais de satde.
A troca de informagdes e a realizagdo de estudos conjuntos sdo essenciais para um manejo mais eficaz
da doenga. A criagdo de redes de pesquisa e grupos de estudo focados na APs pode impulsionar a busca
por solucdes inovadoras e eficazes, beneficiando os pacientes e contribuindo para um entendimento
mais profundo desta condigdo complexa. As perspectivas para o futuro sdo promissoras, ¢ a
continuidade das investigagdes podera resultar em melhores estratégias de diagndstico e tratamento,

proporcionando um manejo mais eficaz da artrite psorisica.
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