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Bolile reumatologice reprezinta un capitol important din patologia cronica pediatrica. Astfel, 

artrita idiopatica juvenila (AIJ) are o incidenta de ordinul 10/100.000 de persoane pe an; impactul 

personal, familial si socioeconomic, insa, este mult mai mare. Deoarece in majoritatea cazurilor nu exista 

un test unic cu rol de standard de aur, diagnosticul se bazeaza pe seturi de criterii clinice, paraclinice si 

de laborator. Si din acest motiv, un bun diagnostic pozitiv este asigurat doar de un diagnostic diferential 

riguros. Astfel, se pot evita capcane de tipul: AIJ sistemic/mucocel maxilar odontogen, 

dermatomiozita/hepatita autoimuna, AIJ/lupus eritematos sistemic (LES), spondilartrita juvenila/limfom 

Hodgkin, LES/obezitate+Cushing, AIJ sistemic/limfohistiocitoza hemofagocitica. O forma de AIJ, cea 

monoarticulara, furnizeaza probabil cele mai numeroase surprize diagnostice alternative: sarcom iliac, 

artrita vilonodulara, corp strain. In procesul diagnostic al bolilor autoimune, trebuie explorata fiecare 

posibila explicatie alternativa, deoarece tratamentul si prognosticul pot fi total diferite, atat in bine, cat 

si in rau. 


