Prédiction de I'évolution vers une polyarthrite séropositive

ATTEINTE ARTICULAIRE SCORE §§
«  Antécédent familial de PR au premier degré 1 POINT '§§:
. Consommation d'alcool 1 POINT %g
«  Durée des symptébmes moins de 12 mois 1 POINT gg
«  Symptdmes intermittents 1 POINT %‘5
« Arthralgie des mains et des pieds 1 POINT e
« Intensité de la douleur, VAS > ou égal 50 2 POINTS Eé%é
«  Raideur matinale > 1 heure 1 POINT §§,§
. Gonflement d'une articulation 1 POINT : g §
AUTO-ANTICORPS 235 g
«  Facteurs rhumatoides négatifs / CCP3 négatifs 0 POINT é;‘g §§
. Facteurs rhumatoides négatifs / CCP3 positifs < 150 2 POINTS ?ég 2
«  Facteurs rhumatoides négatifs / CCP3 positifs > 150 3 POINTS i%i L
. Facteurs rhumatoides positifs / CCP3 positifs > 150 4 POINTS ggég

Calcul du risque de développement d'une PR

Score: 0-4 POINTS 5-6 POINTS  7-13 POINTS

1an 3% 17% 43%
2 ans 7% 29% 63%
3 ans 7% 38% 74%
4 ans 12% 38% 81%
5 ans 12% 44% 81%

Une valeur seuil de 6 permet de séparer les patients qui ont un fort risque de voir I'affection
évoluer vers une forme chronique et destructive.
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