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INTRODUCCION:

La etiologia del llanto en el periodo neonatal puede incluir desde una causa benigna
hasta una enfermedad importante subyacente. Una de las entidades mas frecuentes a
descartar son las ITU. Sin embargo, otras menos frecuentes como la patologia
osteoarticular, en concreto artritis séptica, se manifiestan también con irritabilidad en el
periodo neonatal y deben tenerse en cuenta.

OBIJETIVO:

El objetivo principal es resaltar la importancia de |la exploracion fisica
en el neonato con llanto en un servicio de urgencias.




CASO CLIiNICO:

MOTIVO DE CONSULTA:

15 dias de vida consulta por llanto intermitente de 4 dias de evolucion. Afebril. No otra clinica asociada. Sin factores de riesgo

séptico en la historia perinatal.

EXPLORACION FiSICA:

Posicion antidlgica de miembro inferior derecho, permaneciendo flexionado sin movilizar el
mismo. Llanto intenso e inconsolable. Resto de exploracién sin hallazgos.

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS:

o Analitica sanguinea al ingreso: Leucocitosis con neutrofiliar. PCR 96.7 mg/L.

o Hemocultivo negativo.

o Radiografia miembro inferior derecho: sin patologia dsea aguda.

o  Ecografia articular: Engrosamiento capsular y moderada cantidad de liquido en
cadera derecha.

o  Cultivo liquido articular: Estreptococo Pyogenes.

JuICIO CLINICO:

ARTRITIS SEPTICA EN NEONATO DE 15 DiAS DE VIDA.

MANEJO Y TRATAMIENTO:

- Inicialmente Cefotaxima + Cloxacilina, posteriormente antibioterapia dirigida, durante 15 dias.
- Capsulotomia articular y drenaje de liquido purulento por parte de Traumatologia.
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COMENTARIOS:

v" El gold estandar para el diagnéstico de artritis séptica asienta en el nivel de sospecha
clinica. Ni las pruebas de laboratorio ni de imagen son diagndsticas, por lo que es preciso una
anamnesis y una exploracion fisica minuciosa.

v’ La dificultad para llegar al diagnéstico de artritis séptica, sobre todo en el periodo neonatal, se
debe a la inespecificidad de los sintomas.

v" En la evaluacién de un neonato con llanto es imprescindible una exploracion fisica completa,
reparando en la actitud espontanea; en el caso de la artritis
séptica observaremos disminucion de la movilidad de la zona afecta y adopciéon de una
postura antialgica.
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