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El diagnostico diferencial de las metatarsalgias comprende
diferentes patologias: traumatismos de partes blandas y hueso, sd
de Freiberg, infecciones, artritis, lesiones tendinosas (tenosinovitis,
tendinitis, rotura de tendones) masas de partes blandas no
tumorales (Neuroma de Morton , Tumor de Celulas Gigantes de la
vaina tendinosa) y menos frecuentes las neoplasias oseasy de
partes blandas.

La exploracionclinica es muy similar en todos los casos, por lo
que puede llevar a confusion.

La RMN es un instrumento util para diferenciar una patologia
de otra, dependiendo de la intensidad, la localizaciony las
caracteristicas morfologicas.
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m Paciente mujer de 31 a que presenta metatarsalgia pie izquierdo de 2 anos de evolucion

- EF: tumoracion dura, no fluctuante de 1cm en
zona interdigital 2-3 dedos. Dolor a la palpaciéon
con parestesias en la zona. Signo Mulder positivo.
No signos inflamatorios.

- RM: Masa de aproximadamente lcm isointensa
en T1 e Hipointensa en T2 a nivel de interdigital
2-3 metatarsianos que compromete planos grasos
dérmicos. Sugestivo de Neuroma de Morton
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Incision plantar arqueada. Extirpacion de la tumoracion. Cierre piel con sutura intradérmica

AP: Formacion nodular
Blanca ovoidea
Consistencia aumentada.

Compatible con Tumor de Células Gigantes de la Vaina Tendinosa
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m El tumor de células Gigantes de la vaina tendinosa (TCG) es un trastorno proliferativo
sinovial infrecuente que da clinica similar al del Neuroma de Morton.

m Su localizacién mas frecuente,sin embargo, es en la mano y mufeca.

m Diferentes estudios realizados en pacientes con metatarsalgias han demostrado que la
RM y los US poseen gran Sensibilidad (80%) y Especificidad (100%) en el diagnostico de
las diferentes patologias que provocan metatarsalgia.

m Es importante que los radiologos conozcan el diagnostico diferencial de estas patologias
que afectan al pie, para evitar diagnosticos erroneos.
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