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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 31 afnos de edad, que acude al Servicio de Urgencias derivado por
su MAP por dolor en el antebrazo izquierdo tras un traumatismo accidental en su domicilio. No
antecedentes de interés. El paciente refiere ademas, dolor en el antebrazo de varios meses de
evolucion, intermitente, de predominio nocturno y con regular control con analgésicos.

Exploracion y pruebas complementarias: En Urgencias: minima equimosis a nivel del tercio
medio. No afectacion de la movilidad. No deformidad ni crepitacion patoldgica. Se realizo
radiografia de antebrazo izquierdo donde se apreci6 una lesion 6sea a nivel tercio distal del ctbito
izquierdo sin clara fractura dsea. Para completar el estudio se derivé a Traumatologia de forma
preferente. En Traumatologia, tras realizar TC/RMN extremidad y gammagrafia 6sea le
diagnosticaron de lesiéon compatible con osteoma osteoide y fractura localizada en el tercio medio de
la diafisis cubital izquierda. En la actualidad, bajo supervision radioldgica de la lesion y tratamiento
sintomaético. Ante la progresion de la lesion se planted tratamiento con radiofrecuencia.

Juicio clinico: Osteoma osteoide asociado a fractura del ctbito.
Diagndstico diferencial: Osteoblastoma, fractura de estrés, absceso 6seo.

Comentario final: Osteoma osteoide es tumor benigno éseo. Tipicamente se presenta durante la
segunda década de la vida y en extremidades inferiores. Los pacientes por lo general se quejan de
dolor progresivo, habitualmente nocturno y no relacionados con la actividad. El dolor se controla
habitualmente con AINEs. Las lesiones con sintomas tolerables se dejan en observacién con
examenes radioldgicos seriados cada seis meses. El tratamiento de las lesiones sintomaticas incluye
reseccion quirtrgica o ablacion por radiofrecuencia.
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