Diagnostischer Pfad &~ .

Rheumatoide Arthritis

auffallige Anamnese/klinischer Befund:

- 1-10 kleine Gelenke weisen Gelenkentzundung
(Synollitis) auf, moglich ist eine Beteiligung von
grof3en Gelenken (palpable symmetrische, weiche,

druckschmerzhafte Gelenkschwellung)
- Dauer der Beschwerden = 6 Wochen
- Morgensteife = 60 Min.
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‘ S ANA, ds-DNA-AK, ENA
c-ANCA, PR3-AK
pP-ANCA, MPO-AK

l ; z.B. Chlamydien-, Yersinien-,
Parovirus B19-AK, ASL, Campy-
lobacter-, Salmonellen-AK ggf.

B T/TT —> Chlamydia trachomatis-PCR
: Borrelien-AK
HLA-B27
\ —>>

> Calprotectin im Stuhl

> BN ACE, l0sl. IL 2-Rezeptor

Harnsaure im Serum
Uratkristalle im Punktat

= Calcium-Pyrophosphat-Kristalle

Ferritin, ggf. Mutationsanalyse

CRP, BSG

—
- CRP, BSG, HLA-B51
> Erregeranzucht im Punktat
=l
—
Legende
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