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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 52 afos con alergia a penicilina. No antecedentes familiares de
interés. Antecedentes patoldgicos de hipotiroidismo, sindrome ansioso-depresivo, incontinencia
urinaria de urgencia y sindrome del tinel carpiano derecho que requirié intervencion quiriargica con
secuelas de distrofia simpatico-refleja. La paciente acude a la consulta por dolor en extremidad
inferior izquierda en contexto de caida casual en domicilio. A la exploracion fisica destacaba
hematoma y discreto edema a nivel de cara anterior de tibia izquierda con discreta limitacion
funcional y dolor a la movilizacion.

Exploracion y pruebas complementarias: Desde la consulta de atencion primaria se solicitd
radiografia de tibia y peroné en proyeccion posteroanterior que mostraba multiples islotes dseos,
simétricamente distribuidos y arracimados cerca de los extremos articulares de tibia-peroné-fémur.
Se solicito analitica sanguinea con estudio de metabolismo fosfocdlcico y reactantes de fase aguda
que resulté normal y se solicitd6 gammagrafia 6sea que no mostro lesiones patoldgicas.

Orientacion diagnostica: Osteopoiquilosis

Diagnostico diferencial: Metastasis osteoblasticas, melorreostosis, mastocitosis, esclerosis
tuberosa.

Comentario final: Los hallazgos radioldgicos orientaban hacia la osteopoiquilosis. La
osteopoiquilosis es una displasia dsea esclerosante con transmision autosémica dominante y
penetrancia variable. Las lesiones suelen ser simétricas y se localizan en epifisis de huesos largos,
huesos de manos y pies, de la pelvis y escapula. Los hallazgos radioldgicos consisten en areas
esclerosantes circulares u ovales, bien definidas, homogéneas y simétricas en el hueso esponjoso.
Suele ser asintomaética y es caracteristico aunque poco frecuente la asociaciéon nevus conjuntivos
elasticos diseminados (pasando a denominarse sindrome de Buschke-Ollendorff). En la mayoria de
los casos supone un hallazgo casual en estudios radiograficos realizados por otros motivos. En estos
casos la importancia radica en realizar diagndstico diferencial fundamentalmente con procesos
neoplasicos 6seos (en nuestra paciente se descart6 mediante analitica sanguinea y estudio
gammagrafico).
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