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OBIJETIVOS
Se pretende exponer el caso de una paciente con dolor en region inguinal izquierda relacionado con un quiste 0seo
aneurismatico, su diagnostico y manejo terapeutico.

MATERIAL Y METODOLOGIA
Paciente de 17 anos remitida desde puerta de urgencias a Unidad de tumores tras hallazgo casual de lesion litica en
femur proximal izquierdo. La paciente refiere coxalgia mecanica desde hace 15 meses.

A la exploracion coxalgia mecanica con balance articular conservado. Exploracion neurovascular normal.

Tras ello, se decide completar estudio con TAC y biopsia de lesion 6sea. TAC informa de lesion litica en trocanter mayor
con presencia de microfracturas. La biopsia la informan de sospecha de quiste 6seo aneurismatico.

Dada las pruebas complementarias, se presenta caso clinico en comité de tumores y se decide realizar curetaje de
lesion y estabilizacion femoral dado el elevado riesgo de fractura que presenta la lesion.

Finalmente, se procede a realizar en decubito supino, curetaje de la zona y se remite material (sangre y escasa cantidad
O0sea) para analizar en Anatomia patologica. Posteriormente, bajo control escopico se realiza la estabilizacion femoral
con sistema FNS (DePuy Synthes) y relleno con injerto chips esponjosay aloinjerto Putty DBM (matriz 6sea).

RESULTADOS
Tras un postoperatorio sin incidencias y con radiografia de control correcta la paciente obtiene el alta hospitalaria a los 2
dias de ingreso. Durante el seguimiento en consultas externas, se deja a la paciente en descarga durante el primer mesy
despues se autorizo carga progresiva.

A los 7 meses de evolucion, la paciente se encuentra asintomaticay deambula sin dolor.

CONCLUSIONES
El manejo de los pacientes con lesiones 0seas de aspecto litico debe sistematizarse para llegar a un adecuado
diagnostico y tratamiento.

Los quistes 0seos aneurismaticos son lesiones Oseas liticas pseudotumorales expansivas y localmente agresivas.
Pueden localizarse en cualquier region del esqueleto, pero se desarrollan con mayor frecuencia a las metafisis de los
huesos largos, vértebras y pelvis. Afectan principalmente a mujeres menores de 20 anos y pueden presentarse como un
hallazgo casual o cursar con dolor, fractura patologica o clinica neurologica si causan compresion de las raices
nerviosas.
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Figura I. Radiografia simple (proyeccion anteroposterior y axial) de miembro Figura Il. Radiografia simple (proyeccion anteroposterior y axial) de
inferior izquierdo donde se observa el quiste oseo aneurismatico. miembro inferior izquierdo a los 6 meses de la intervencion quirurgica.
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