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OBJETIVOS

La osteomielitis (OM) de sinfisis pubica es poco comun y con sintomas inespecificos que la asemejan a la
osteitis provocando un retraso en su diagnéstico y manejo.

Su etilogia suele ser hematogena, traumatica o iatrogénica, también se asocia a neoplasias pélvicas, practica
deportivas y adictos a drogas por via parenteral. Microbiolégicamente el Stafilococo Aureus es el mas
frecuente, seguido de Pseudomonas aeruginosa.

La clinica es insidiosa: dolor abdominal o pélvico que refiere a ingle, genitales, periné... empora a la
deambulacién y movilizacién; en un 75% se asocia a fiebre. Analiticamente presentan leucocitosis y
elevacion de reactantes de fase aguda. Para apreciar cambios en la radiografia requiere 2-4 semanas de
evolucién, indicdndose TC o RMN si se sospecha.

El tratamiento es antibioticoterapia minimo 4 semanas, indicdndose desabrimiento quirdrgico en caso de
abceso, diastasis pubica por necrosis 6sea, inestabilidad pélvica o ausencia de respuesta al antibiético.

Presentamos un caso de OM pubica y su tratamiento

Fig 1. Corte Axial de TC pelvis. Se observa didstasis pubica asociada a destruccion 6sea

MATERIAL Y METODOS

Varon de 64afios sin antecedentes de interés con diagnostico de pubalgia de 2 meses de evolucién tras
sobreesfuerzo. Durante este tiempo presenta abceso dental e infeccién urinaria a tratamiento con
clindamicina y ciprofloxacino respectivamente. Al ingreso presenta dificultad a la marcha, dolor a nivel de
pubis y fosa iliaca derecha y clinica de bacteriemia, diagnosticandose de sepsis por Stafilococo aureus
multisensible e iniciandose cloxacilina y daptomicina. Se realiza TC pelvis observdndose destruccion ésea a
nivel de la sinfisis pubica y coleccién en musculatura iliaca derecha.

Se realiza desbridamiento quirdrgico con abordaje ileoinguinal y pfannenstiel, se coloca cadena de PMMA en
sinfisis. Los cultivos intraoperatorios son positivos para S Aureus

Se mantiene daptomicina durante 10 dias y cloxacilina 3 semanas, completandose con levofloxacino 4
semanas

RESULTADOS

Postoperatoriamente el paciente presenta correcta evolucion clinica y analitica.

Fig 1. Corte Axial de TC pelvis. Se observa aumento volumen musuclo iliaco Dch

Fig. 4 Rx control a los 6 meses (cadena de PMMA en sinfisis pubica)

CONCLUSIONES

La OM pubica es poco frecuente y su sospecha clinica inicial es esencial para el diagnéstico
precoz ya que en estadios iniciales la antibioticoterapia es suficiente, requiriendo tratamiento
quirurgico si evolucion torpida

Fig 3. Corte Coronal de TC abdomen. Se observa aumento de volumen de musculo iliaco Dch
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