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Resumen

Descripción del caso: Mujer de 75 años con antecedentes de obesidad (IMC > 30), hipertensión en
tratamiento con IECA. Consulta por limitación a la movilización de la región cervical progresiva más
acentuada en el último año, sobre todo cuando mira hacia arriba. Ligeras molestias región lumbar
sin limitación funcional.

Exploración y pruebas complementarias: A la exploración física se objetiva limitación a la flexión
y extensión, rotación y lateralización de la región cervical y lumbar. Radiografía columna cervical
osificación cara anterolateral del 4 al 7 vértebra de manera contigua, columna dorsal osificación de
9 a 11 vertebra dorsal y región lumbar osificación exuberante parte de la zona próxima al ángulo
anterosuperior del cuerpo vertebral, sacroiliacas no alteraciones. Analítica hemograma sin
alteraciones, VSG15 mm/1ªhora, resto normal.

Orientación diagnóstica: Hiperostosis esquelética idiopática difusa.

Diagnóstico diferencial: Espondiloartrosis y espondilitis anquilosante.

Comentario final: DISH o enfermedad de Forestier es una patología del aparato locomotor,
presenta como principal manifestación osificación del ligamento longitudinal anterior y la formación
de puentes óseos intervertebrales. De etiología desconocida. La mayoría cursan de forma
asintomática. La clínica más frecuente es rigidez vertebral progresiva más a región cervical o dorsal.
El tratamiento es conservador siempre que no haya complicaciones. La hiperostosis es un hallazgo
frecuente en las radiografías de primaria, aunque puede pasar confundida con patologías
osteoarticulares degenerativas. Aunque es un proceso benigno debemos tomar una actitud de
detección de posibles complicaciones.
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