
Fazit – Labordiagnostik in Kinderrheumatologie

• Ausschluss von alternativen Diagnosen (Infektionen, Malignitäten)

• Monitoring der Krankheitsaktivität 

• ANA und RF kein diagnostischer Wert, unspezifisch

• ANA Positivität bei einem Drittel von gesunden Kindern

• ANA Bestimmung -> nur beim klinischen V.a. SLE 

• RF und CCP Ak -> negative prognostische Faktoren bei Patienten mit einer bekannten JIA

• Bei Arthritis -> Borrelien Serologie zum Ausschluss Lyme-Arthritis 

• Beim V.a. Autoinflammation -> Entzündungswerte während Fieber und im fieberfreien Intervall


