
DOENÇA DE STILL DO ADULTO COM PADRÃO CUTÂNEO ATÍPICO: RELATO DE 

CASO. 

Introdução: A Doença de Still do Adulto (DSA) é uma poliartrite crônica soronegativa 

associada a doença inflamatória sistêmica, que apresenta grande dificuldade diagnóstica, 

sendo um diagnóstico de exclusão, muitas vezes confundido com outros diagnósticos mais 

comuns. Os critérios de Yamaguchi são utilizados na classificação da DSA. A erupção 

cutânea característica, de aspecto maculo-papuloso, evanescente, eventualmente 

pruriginosa, que ocorre na maioria dos pacientes, é um dos critérios clínicos para o 

diagnóstico. Entretanto, formas atípicas de erupção cutânea e lesões urticariformes na DSA 

são descritas, o que faz necessário o alerta quanto a suspeição diagnóstica. Relato do 

caso: Paciente feminina, de 26 anos, com lesões urticariformes difusas, pruriginosas, de 

início súbito, disseminadas pelo corpo, e lesões secundárias a escoriação, acompanhadas 

de mialgia, poliartrite inflamatória, dactilite, febre e odinofagia. Exames laboratoriais com 

presença de leucocitose, com predomínio de neutrófilos. Proteína C Reativa, Velocidade 

de Hemossedimentação e Ferritina sérica elevados. Perfil imune apresentando Fator 

Antinúcleo e Fator Reumatoide negativos. Após hipóteses diagnósticas e tratamentos 

errôneos, foi levantada hipótese diagnóstica de DSA, para o qual a paciente preencheu os 

critérios classificatórios de Yamaguchi. Discussão: Dermatologistas e médicos clínicos 

precisam estar aptos a suspeitar de DSA, visto que o diagnóstico precoce pode ser decisivo 

na conduta e prognóstico. A suspeita de DSA deve ser feita na presença de erupções 

cutâneas atípicas ou mesmo na ausência de manifestações cutâneas, em quadro clínico e 

achados laboratoriais condizentes. 
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