

    
        [image: Medico e Bambino ]


    



		Login
		Abbonamenti
		Registrazione
		?
 [image: ]
	
		
			
				Username 
				 
			
			
				Password 
				 
			
			
				  
				 
			
			
				Recupero username/password persi 
			
	





    
        
           
        

        
            
                
                    
						
                        
                        
                        [image: Cerca]
                        

                    

                


                
                    
                
                
                    	
                            Home (current)
                        
	
                            Medico e Bambino
                            
                                Ultimo numero
                                Archivio
                            

                        
	
                            M&B pagine elettroniche
                            
                                Archivio
                            

                        
	
                            Congressi
                        
	
                            I Tascabili di M&B
                        
	
                            
                                Abbonamenti[image: ]

                            
                        


                

            
	    

    








			
			    
					
						Settembre 2021 - Volume XL - numero 7

						Medico e Bambino


						Aggiornamento

Pericarditi acute e ricorrenti in Pediatria
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Acute and recurrent pericarditis in paediatrics



Chest pain in children and adolescents is rarely associated with an underlying heart disease. How-ever, when it does occur, pericarditis is the most common cause. Most cases are of unknown origin (idiopathic) and mild. Up to 15-35% of paediatric patients with idiopathic pericarditis experience a recurrence during their lives and clinical management in these cases may be challenging. NSAIDs are the first-choice drugs for the treatment of acute idiopathic pericarditis. Corticosteroids should be reserved for refractory pericarditis and autoimmune or autoinflammatory disorders with peri-cardial involvement. Colchicine plays a central role for the management of recurrent forms while anakinra has recently emerged as a remedy for colchicine-resistant and corticosteroid-dependent recurrent pericarditis. 


La pericardite è la causa più frequente di dolore toracico nel bambino che giunge al PS, sebbene in pediatria questo sintomo sia da imputare raramente ad un problema cardiaco. Il dolore toracico in pronto soccorso pediatrico   ha solo raramente a che fare con il cuore, ma in quei rari casi la pericardite è la diagnosi più probabile. Nella maggior parte dei casi si tratta di forme virali o idiopatiche, benigne per il basso tasso di complicanze, ma gravate da un alto tasso di ricorrenza compreso tra il 15 e il 35% del totale. La terapia prevede l’utilizzo di farmaci anti-infiammatori non steroidei (FANS) e il riposo dall’attività fisica. I corticosteroidi vanno riservati alle forme resistenti o ai casi di pericardite ricorrente secondaria a patologia immunomediata. La colchicina ha un ruolo centrale nella prevenzione delle forme ricorrenti e negli ultimi anni sono sempre maggiori le prove di efficacia a sostegno dell’Anakinra nelle forme colchicino-resistenti o cortico-dipendenti.   
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La riproduzione senza autorizzazione è vietata. Le informazioni di tipo sanitario contenute in questo sito Web sono rivolte a personale medico specializzato e non possono in alcun modo intendersi come riferite al singolo e sostitutive dell'atto medico. Per i casi personali si invita sempre a consultare il proprio medico curante. I contenuti di queste pagine sono soggetti a verifica continua; tuttavia sono sempre possibili errori e/o omissioni. Medico e Bambino non è responsabile degli effetti derivanti dall'uso di queste informazioni.

Unauthorised copies are strictly forbidden. The medical information contained in the present web site is only addressed to specialized medical staff and cannot substitute any medical action. For personal cases we invite to consult one's GP. The contents of the pages are subject to continuous verifications; anyhow mistakes and/or omissions are always possible. Medico e Bambino is not liable for the effects deriving from an improper use of the information.







       
	
	






  