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OSTEOPOIQUILIA

Se trata de un paciente de 50 años de edad
que acude a consulta por molestias en las
caderas desde hace semanas. La explora-
ción física es normal, salvo una leve limi-
tación en las maniobras extremas de la mo-
vilidad articular de ambas coxofemorales.
En la radiografía de pelvis (fig. 1) se ob-
servan pequeños islotes de condensación
diseminados por toda la pelvis. Algunos
redondeados y lenticulares y otros de con-
torno irregular. Están muy bien delimita-
dos en sus contornos y afectan también al
tercio superior de ambos fémures.
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Para descartar una enfermedad sistemati-
zada (por ejemplo, metástasis osteocon-
densantes) se realiza un estudio radiológi-
co esquelético donde se encuentran
imágenes similares de moteado irregular
a nivel de muñecas y manos (fig. 2), pies
(fig. 3), y rodillas (fig. 4).
El cuadro corresponde a una osteopoiqui-
lia puntiforme descartándose otro tipo de
presentación mucho más rara, la osteo-
poiquilia estriada, caracterizada por imá-
genes condensantes en forma de estrías ver-
ticales (fig. 5).
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