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347/3872 - FRACTURA SIN TRAUMATISMO
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 15 afos, que acude a nuestra consulta por dolor en pie izquierdo
desde hace dos semanas, refiere que en los ultimos dias ha empeorado hasta el punto de impedir la
deambulacién hoy. El dolor se intensifica cuando realiza ejercicio. No antecedente de traumatismo
ni caida. Ha estado en tratamiento con analgésicos sin mejoria. Afebril. No otra sintomatologia.
Antecedentes personales: obesidad grado II.

Exploracion y pruebas complementarias: Pies cavos y antepié varo. No hematoma. No lesiones
cutaneas. No deformidad. Presentacion tumefaccion y dolor a la palpacion en tercio medio de dorso
del pie. No dolor en cabeza de peroné. No dolor en maléolos. No dolor a la palpacion en la cola 5
metatarsiano. Neurovascular distal conservado. No signos de trombosis venosa profunda.
Radiografia pie izquierdo: Fractura navicular.

Orientacion diagndstica: Fractura navicular por estrés.

Diagnostico diferencial: Tendinopatia, esguince de ligamento, sindrome compartimental de
esfuerzo, osteomielitis.

Comentario final: Las fracturas por estrés del navicular tienen una prevalencia alta (10-35%). En
las fracturas por estrés la obesidad es un factor predisponente importante, ya que altera las
propiedades biomecénicas y vasculares. Este tipo de fractura se ha relacionado también con
deportistas de élite y determinadas caracteristicas anatdmicas como es el caso de esta paciente que
presenta pies cavos y antepié varo.
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