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HEMORRAGIA ALVEOLAR EN AlJ
L. De Benito, M.J. Rodriguez Saez, M.A. Carballo Silva.

Hospital Xeral de Vigo

OBJETIVO

Presentar el caso de una nifia de 10 a, diagnosticada a los 4 afios de AlJ poliarticular, FR +, que
en 3 afios sufre dos episodios de disnea, hemoptisis y condensacion alveolar difusa cuyo
diagnostico, aun sin confirmacion histologica, creemos que es Hemorragia Alveolar Difusa
secundaria a AlJ.

CASO CLINICO

En Junio-2008, después de dos afios de tratamiento con etanercept y buen control de la artritis,
fue ingresada por presentar tos, taquipnea, hemoptisis y hematemesis tras un pico febril aislado
de 38 °C tres dias antes.

La Rx térax y la TAC mostraban afectacion alveolar bilateral, difusa de predominio en bases. Las
serologias infecciosas fueron negativas salvo a M. Pneumoniae cuyo titulo de IgM se positiviza
durante el episodio.

Recibid tratamiento con antibiéticos y corticoides con buena evolucién. Reinicié etanercept dos
meses después por presentar brote de inflamacién en carpos y MTFs.

La AlJ estuvo inactiva desde finales de 2009 por lo que se suspende etanercept en julio-2011.

En Agosto de 2011 reingresa por cuadro de 12 horas de afectacién del estado general, palidez,
dolor abdominal acompafiado de expectoracidbn hemoptoica con, crepitantes bilaterales e
hipoxemia. No presenté fiebre. En la Rx Térax se objetiva un infiltrado alveolar bilateral. La TAC
toracico es informada de “extensas lesiones alveolares bilaterales con &reas de vidrio
deslustrado”.

Datos complementarios a resaltar son: presencia de hemosideréfagos en jugo gastrico, Perls
positivos; HB: 9,8 gr/dl; Reactantes de FA: normales; Serologias de virus y bacterias: negativas;
Anticuerpos ANA, ANCA, Anti-membrana basal glomerular, Anticardiolipina: negativos. Funcion
renal normal y proteinuria levemente incrementada al ingreso (190 mg/24 h; 6 mg/m2/h). No se
hizo biopsia pulmonar.

Inicialmente se trata con triple antibioterapia. Continlda la hemoptisis y a las 48 h del ingreso
precisa soporte respiratorio con CPAP nasal. Se afiaden corticoides y la respuesta es muy buena
en 24 h. La Rx de control 12 dias después es normal asi como el analisis de orina.

Actualmente esta en pauta descendente de corticoides y no hemos reintroducido el anti-TNF.

COMENTARIO

Aunque poco frecuente en AlJ y que carecemos de confirmacion histolégica, creemos que se
trata de dos episodios de hemorragia alveolar difusa, de gravedad moderada en este caso, en
relacién con su enfermedad inflamatoria de base.



