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Een man met polyartralgie
Eliane A. Lucassen, W.J. (Tom) Huizinga en A.J. (Jaap) Fogteloo

Casus

Een 46-jarige Ghanese man die sinds 19 jaar in Nederland woonde, kwam naar de SEH vanwege pijn rond alle gewrichten behalve die

van de voorvoeten. Door de pijn kon de patiënt niet meer lopen. De klachten waren een week eerder ontstaan en sindsdien

progressief. Ook had de patiënt een lichte hoofdpijn en keelpijn. Hij was 3 jaar geleden voor het laatst in Ghana geweest. Bij

lichamelijk onderzoek zagen wij periarticulaire zwelling, met name rond de polsen en enkels; de gewrichten waren pijnlijk bij palpatie

en stijf. Op de enkels waren roodpaarse subcutane noduli zichtbaar (figuur a). Bij laboratoriumonderzoek waren de

ontstekingsparameters verhoogd en was de leverenzymactiviteit diffuus verhoogd. De uitslag van de Quantiferon-TB Gold-test, die

de T-celrespons tegen antigenen van Mycobacterium tuberculosis meet, was negatief. Op de X-thorax was bilaterale hilaire

lymfadenopathie zichtbaar (figuur b). 

Wij stelden de diagnose ‘syndroom van Löfgren’. Dit syndroom komt voor bij 5-10% van de patiënten met sarcoïdose. De trias van

erythema nodosum, hilaire lymfadenopathie en polyartralgie is kenmerkend en heeft een specificiteit van 95%. Meer dan 90% van de

patiënten heeft een periartritis van de enkels; bij 76% zijn beide enkels aangedaan. Doorgaans is pijnstilling met een NSAID

afdoende. Wij behandelde onze patiënt aanvullend met prednison 30 mg 1dd. Dit leidde direct tot een sterke en aanhoudende

verbetering van de klachten.

Diagnose

Syndroom van Löfgren.
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Figuur

(a) Foto van de rechterenkel van een 46-jarige man met pijn rond alle gewrichten behalve
die van de voorvoeten. Er zijn roodpaarse subcutane noduli zichtbaar, passend bij
erythema nodosum. (b) Een röntgenfoto van de thorax van dezelfde patiënt. Er is sprake
van bilaterale hilaire lymfadenopathie.
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