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Resumo: Introdução:A sinovite, acne, pustulose, hiperostose e osteite (SAPHO) resume um grupo de 
doenças crônicas que recidivam envolvendo distúrbios musculoesqueléticos 
inflamatório,sinovite, hiperostose e osteíte,que pode ou não estar associado a pele neutrofílica, 
pustulose palmoplantar e acne conglobata. É uma doença rara e poucas séries foram publicadas. 
A RNM tem papel importante no diagnóstico quando correlacionada com os achados do exame 
físico. A terapêutica não está bem definida, antibióticos para erradicar acnes, um agente causal 
suspeito, bisfosfonatos quando há predominantemente acometimento ósseo,modificadores de 
doenças, particularmente metotrexato e produtos biológicos em formas refratária. Há relatos na 
literatura de complicações neurológicas e cronicidade das lesões. Descrição do caso: 
Adolescente, 16anos, iniciou um quadro de acne em região torácica anterior e ombros evoluindo 
com dor em região lombar importante que limitava o movimento e a deambulação. Foi internado 
para investigação evoluindo com dores em nádegas, teste de FABERE positivo, dores em região 
toracolombar, sem febre e com provas inflamatórias alteradas. Realizou-se RNM de sacroilíaca 
sugestiva de sacroileíte assimétrica. TC de torax anterior sugerindo processo inflamatório da 
articulação costovertebral.Foram excluídas causas infecciosas ou neoplásicas com biópsia de 
articulação sacroilíaca. Evoluiu com melhora após o uso de AINE, recebendo alta assintomático 
para acompanhamento ambulatorial com a reumatologia, realizou pulso com pamidronato tendo 
boas respostas quanto às recidivas. Discussão: O relato aborda um adolescente com dor óssea em 
esqueleto axial associada a acne conglobata, fazendo o diagnósticos diferencias e a necessidade 
de exclusão de doenças infecciosas ou neoplásicas para permitir o tratamento adequado da 
síndrome, ainda controverso. Conclusão: O diagnóstico de SAPHO se faz necessário que ocorra 
de forma precoce, evitando progressão da doença, suas complicações bem como estado álgico 
prolongado do paciente. Além de reduzir o uso de drogas e efeitos colaterais das mesmas quando 
essas são direcionadas para diagnósticos não acertados ao não pensar na síndrome descrita.
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