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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 26 anos, sin alergias medicamentosas conocidas, ni habitos toxicos
y como Unico antecedente medicoquirurgico de interés, una sarcoidosis a estudio. Consulta por dolor
en testiculo izquierdo de 10 dias de evolucién y molestias lumbares de reciente aparicion. Visto en
Urgencias del Centro de Salud 6 dias antes por mismo motivo diagnosticandolo de orquitis. A
tratamiento con Ibuprofeno con escasa mejoria. No otra sintomatologia asociada. Niega traumatismo
testicular ni practicas sexuales de riesgo. Tras anamnesis detallada, refiere caida hacia atras hace 3
semanas a la que no le dio importancia, por lo que inicialmente no lo comento.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion fisica: buen estado general. Molestias a la
palpacion en apofisis espinosas L3-L4 y musculatura paravertebral. No crepitacion ni hematomas,
fuerza y sensibilidad conservadas, Lassegue bilateral negativo. Resto de exploracidn fisica sin
hallazgos, incluyendo abdomen y genitales que eran rigurosamente normales. Pruebas
complementarias: hemograma, bioquimica, elemental y sedimento de orina normal. Radiografia
lumbo-sacra: fractura del angulo antero-superior de L3 no desplazada.

Juicio clinico: Varén de 26 anos que acude por molestia intermitente en teste izquierdo desde hace
10 dias acompanado de dolor lumbar. El dolor no cambia con los movimientos. No sindrome
miccional. No fiebre. No dolor abdominal. A la exploracion llama la atencidn el dolor a palpacion en
apofisis espinosas lumbares. Dado el antecedente traumatico referido, se decide realizar radiografia
lumbar, que evidencia fractura en L3 no desplazada. No impresiona de patologia uroldgica y
probablemente el dolor testicular sea referido de su lesiéon en columna lumbar.

Diagnostico diferencial: Orquitis. Hernia inguinal. Traumatismo testicular. Traumatismo lumbar
con fractura vertebral y dolor irradiado.

Comentario final: Buena evolucién con tratamiento analgésico. Derivado a traumatologia para
valoracién. Seguimiento por atencion primaria. Impresion diagnoéstica: fractura del angulo antero-
superior L3 sin aplastamiento. Aplicacion para atencion primaria: con este caso queremos demostrar
la importancia de realizar una anamnesis y una exploracion fisica completas. Con ellas podemos
evaluar integralmente al paciente, sin ser necesaria la realizacion de pruebas complementarias mas
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agresivas. Llegando a una correcta aproximacion diagnostica en menor tiempo, con menos costes, y
lo mas importante, con menos iatrogenia hacia nuestro paciente.
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