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V. Flujogramas  

A. Flujograma para identificación de los pacientes con Artralgia Clínicamente Sospechosa 

(ACS) de progresión hacia AR 

 

  

Paciente con artralgia 

Si se sospecha aún de ACS 
realizar monitoreo y evaluación 

de los criterios de ACS por 
consulta externa de primer 

nivel cada 3 meses hasta 
cumplir 1 año. 

¿Cumple criterios para considerarse CSA según EULAR 2017? 
Artralgia sin artritis clínica u otro diagnóstico que explique la misma, y 
por lo menos con 3 de los siguientes criterios, siendo al menos 1 de 
ellos, un criterio de examen físico: 

Historia clínica 
- Síntomas articulares de inicio reciente (duración <1 año) 
- Síntomas localizados en articulaciones MCF 
- Duración de la rigidez matutina = 60 min  
- Los síntomas más severos se presentan por la mañana 
- Presencia de un familiar de primer grado con AR 

Examen físico 
- Dificultad para hacer un puño 
- Prueba de compresión positiva de las articulaciones MCF 

Referencia a un establecimiento que cuente 
con un médico reumatólogo 

Realizar estudios necesarios para descartar 
artritis  

No Sí 

Paciente sin evidencia de 
artritis  

Paciente que cumple criterios 
diagnósticos de artritis  

Monitoreo por consulta externa de 
reumatología cada 3 meses hasta los 2 años  


