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PARA ARTRITIS REACTIVA SEGCUNDARIA A INSTILACION DE BCG.
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INTRODUCCION

La artritis reactiva secundaria a instilacion de BCG por un proceso tumoral de vejiga es una complica-
cion muy poco frecuente, presentando una incidencia entre el 0,5-1%.

Su presentacion clinica habitual es un derrame articular que afecta a grandes articulaciones y que
suele aparecer a las 4-6 semanas. El estudio de liquido articular presenta caracteristicas asépticas e
inflamatorias. El tratamiento de eleccion es el conservador mediante AINEs y corticoides, consiguien-
do un cese de la sintomatologia hasta en el 90% de los casos.

OBJETIVO

El objetivo de este estudio es presentar un caso de artritis reactiva secundaria a instilacion de BCG con
fracaso del tratamiento conservador.

MATERIAL Y METODO

Mujer de 64 anos presenta cuadros intermitentes de artritis reactiva durante 6 anos, en seguimiento por
Reumatologia. El estudio de liquido articular es de caracteristicas inflamatorias, con cultivos negativos,
por lo que se realiza un estudio de HLA, siendo positivo B7 y B39.

Ante el diagndstico de monoartritis cronica de rodilla secundaria a instilacion de BCG con sintomatolo-
gia florida y fracaso de tratamiento conservador, se decide tratamiento mediante artroscopia de rodilla.
Aunque inicialmente muestra mejoria de su patologia, el cuadro de artritis recidiva mostrando cambios
degenerativos rapidamente progresivos por lo cual se decide tratamiento definitivo mediante artroplas-

tia de sustitucion de rodilla.

1. Rx simple preoperatoria. Gonartrosis
varizante: pinzamiento interlinea articu-
lar interna

2. Rx simple postoperatoria: artroplastia
total de rodilla tipo Persona®.

RESULTADOS

En la ultima revision, a los 18 meses desde la ultima intervencion, la paciente muestra mejoria de la sin-
tomatologia, habiendo desaparecido los episodios periddicos de derrame articular, asi como el dolor

Incapacitante.
El balance articular de la rodilla es de extension de 0° y flexion de 100°. Las pruebas de imagen son sa-

tisfactorias, sin mostrar ningun signo radiologico de movilizacion.
La paciente esta plenamente satisfecha con la cirugia y puede realizar sus actividades de la vida diaria

sin ninguna limitacion.

DISCUSION Y CONCLUSION

Es importante presentar una actitud de alta sospecha clinica ante una artritis reactiva con antecedentes
de instilacion de BCG por un tumor vesical. El diagndstico temprano permitira un tratamiento medico
adecuado y evitara la cronificacion de la patologia. En nuestra experiencia, la artroplastia total de rodilla
constituye una tecnica de rescate para el tratamiento de la artritis reactiva cronificada con unos buenos

resultados funcionales.



