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MATERIAL Y METODOS

* Mujer de 58 anos, con antecedente de Sindrome de Sjogrens
tratado mediante corticoterapia desde hace dos anos.

 Asintomatica desde el punto de vista traumatolégico, acude a
Urgencias por gonalgia izquierda postraumatica.

 Radiografia simple: lesiones intramedulares extensas epifiso-
metafisarias de féemur distal y tibia proximal, con densidad
mixta (litica y blastica), y un patron geografico de tipo 1A, con
bordes bien definidos y margenes escleréticos, sin afectacion
de la cortical ni reaccion periostica, y de matriz aparentemente

osteoide.

RESULTADOS

e Remitida a Consultas Externas de Traumatologia de manera
preferente, solicitando una Resonancia Magnética para
descartar un tumor 6seo primario.

e RMN: |lesiones de bordes serpiginosos.
T1: senal interna baja con halo hipointenso.
T2: signo de doble linea periférica, confluencia de linea
hipointensa con un borde interno hiperintenso.

INFARTOS OSEOS EN FASE CRONICA.

* Actitud conservadora con control radiolégico en 6 meses.

CONCLUSIONES

* Los infartos 6seos pueden ser lesiones radiologicamente muy llamativas y extensas, que pueden aparecer como hallazgo

casual en una consulta traumatologica.
 Las imagenes de radiologia simple de estas lesiones pueden plantearnos el diagndstico diferencial con tumores 6seos.

* Una historia clinica compatible y un estudio radiolégico mediante resonancia magnética son suficientes para su
diagnostico definitivo, no siendo necesario realizar un estudio anatomopatologico.
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