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INTRODUCCION Y OBJETIVOS

El quiste 6seo simple es una lesion benigna pseudotumoral unicameral recubierta por una fina membrana y que contiene un
liquido de color ambar. Predomina en el sexo masculino en los anos de crecimiento. Sus localizaciones mas frecuentes son las
metafisis de huesos largos como fémur o humero proximal. Suele ser una lesién asintomatica, con un diagndstico casual en la
mayoria de ocasiones. El tratamiento quirurgico esta indicado ante fracaso del tratamiento conservador.

El objetivo es la revision y resultados de un caso de tumoracion de radio distal diagnosticado de quiste 6seo simple tratado
quirdrgicamente mediante curetaje y relleno del defecto con autoinjerto oseo de cresta iliaca.

MATERIAL Y METODOS

Paciente varon de 64 anos con molestias crénicas en
muneca que, tras traumatismo banal, es diagnosticado
por radiografia simple y resonancia magnética de
tumoracion de radio distal, impresionando de quiste 6seo
simple como primera posibilidad diagnostica. Se opta por
tratamiento quirurgico por persistencia del dolor pasados
uNnosS Mmeses.
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Mediante abordaje volar tipo Henry se objetiva cavidad
O0sea metafisoepifisaria recubierta por membrana,
invadiendo cortical volar y articulaciones radio-cubital
distal y radio-carpiana-cubital. Se realiza curetaje de la
lesion y se rellena el defecto con autoinjerto de cresta
illaca e hidroxiapatita. La anatomia patologica confirmo
posteriormente el diagndstico de quiste dseo esencial.

RESULTADOS

Diez meses después de la intervencion el paciente refiere
ausencia de dolor, incluso con la movilizacion de Ia
articulacion en actividades que requieren sobreesfuerzo. El
balance articular de la muneca presenta flexion dorsal de 309,
flexion palmar de 402 y pronosupinacion completa. Durante
el periodo postoperatorio no se produjeron complicaciones
con la herida quirdrgica ni a nivel neurovascular.

CONCLUSIONES

Ante un probable diagnostico de quiste 6seo simple, el tratamiento quirurgico de eleccion, cuando esta indicado, mediante
curetaje y relleno con injerto 0seo consigue resultados funcionales favorables a medio y largo plazo en la mayoria de pacientes,
eliminando el dolor y permitiendo la reincorporacion a la actividad habitual, segun la bibliografia consultada. Las recidivas y |a
reabsorcidon parcial del injerto rara vez se observan, siendo mas frecuentes en localizaciones menos habituales. Siempre debemos
tener la confirmacion anatomopatologica para descartar la presencia de una lesion mas agresiva.
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