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INTRODUCCION

El Osteoma Osteoide es un tumor 6seo benigno ( 10%) que afecta principalmente a
hombres entre 10 y 25 afos.

Produce dolor progresivo que aumenta por la noche y cede con AINEs.

Se localiza con mayor frecuencia en el fémur proximal, seguido de tibia, columna
vertebral y humero.
Radioldogicamente se observa una lesion radiolucente rodeada de hueso esclerdtico.

Se presenta un caso atipico, de dificil diagndstico, tanto por la
edad de presentacion, por su localizacion inusual, como por no
haber presentado alteraciones iniciales claras en las pruebas

de diagnostico de imagen.
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MATERIAL Y METODO Varén de 43 aios que comienza con cuadro de dolor en
32 dedo mano derecha en 2011 tras un traumatismo

previo, sin hallazgos patoldgicos en las radiografias
iniciales.

En 2012 tras empeoramiento del dolor se realiza una
RMN que también resulta normal.

En 2013, una gammagrafia informa de leve
hipercaptacion en la falange proximal del 32 dedo de Ia
mano derecha compatible con un proceso inflamatorio.

El paciente continua con
empeoramiento
progresivo del dolor, que
aumenta por la nochey
mejora con AINE.

Edema del dedo.
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MATERIAL Y METODO

Fecha de
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Ante |a persistencia de los sintomas,
en el 2014 se le realizan nuevas

pruebas de imagen.

Rx: Lesion litica rodeada de hueso

esclerotico en falange proximal 3¢
dedo.

TAC: Imagen litica abierta a cara
volaren porcion distal de la falange
proximal D3.

Ante estos hallazgos se indica
intervencion quirurgica por sospecha
de Osteoma Osteoide.




Se realiza excisidon quirurgica mediante

abordaje volar con curetaje de la
lesidn sin aporte de injerto dseo.

El informe histopatoldgico confirmo el
diagndstico de Osteoma Osteoide.
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A los dos meses de la cirugia el
paciente se encontraba asintomatico
y muy satisfecho por la ausencia de
dolor, y una recuperacion funcional
muy avanzada.
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CONCLUSIONES

El Osteoma Osteoide, en estos casos, es de dificil diagndstico, y puede
presentar clinica durante anos sin mostrar alteraciones patologicas en las
pruebas de imagen, por lo que ante un dolor crénico e inespecifico de la
mano debemos incluirlo en el diagndstico diferencial para asi poder orientar
el caso y pedir las pruebas complementarias necesarias.

La prueba de imagen de eleccion para el diagndstico del osteoma osteoide,
cuando aun no se observa patologia en la radiografia, es el TAC de cortes
finos, que permite visualizar el nidus.

El tratamiento de eleccidon en esta localizacion es la escision quirdrgica
completa de la lesidn por su relacidon con las estructuras neurovasculares. Su
escision consigue una curacion completa.
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