ADERNOS
L.

|

Ecografia en atencion primaria: fracturas oseas
Ultrasound in primary care: bone fractures
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INTRODUCCION

Mujer de 83 afios con el antecedente personal de cancer de mama bilateral a tratamiento con
letrozol, que acude a consulta de atencién primaria por dolor en dorso de pie derecho de una
semana de evolucidn.

La paciente no recordaba traumatismo previo ni sobreesfuerzo. Negaba fiebre u otra clinica general.
El dolor se exacerbaba al caminar y mejoraba en reposo, sin llegar a desaparecer.

En la exploracidén no se apreciaron lesiones cutdneas ni deformidad. Presentaba eritema y edema en
dorso de pie a nivel de segundo y tercer dedo, con dolor a la palpacién y con la flexiéon dorsal de los
dedos. Los pulsos eran fuertes y simétricos.

Inicialmente se pautd un ciclo de antiinflamatorios durante una semana y se citd para revision.

DIAGNOSTICO

En la revisidn, la paciente negaba mejoria clinica por lo que realizamos una ecografia donde se
visualizan las siguientes imagenes:

Figura 1. Cortes longitudinal y transversal.

1 Casos Clinicos Autor para correspondencia:
mar.castiella.banales@sergas.es

Publicado 29/12/2024 e2024id

©2024 Revista Cadernos de Atencidon Primaria este é un artigo Open Access publicado baixo a licenza CCBY-NC-
ND(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).



mailto:mar.castiella.banales@sergas.es
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
http://journal.agamfec.com/

Castiella Banales et al.

En la ecografia se observa una irregularidad en la cortical ésea y una imagen anecoica adyacente,
compatible con derrame/hemorragia, lo que es sugestivo de una fractura dsea(1).

La paciente es derivada a urgencias hospitalarias, donde se realiza una radiografia que confirma el
diagndstico de fractura del tercer metatarsiano derecho. La fractura es tratada de manera
conservadora por el servicio de traumatologia. Se lleva a cabo un control radiolégico a las tres
semanas, el cual muestra un callo dseo significativo.

Figura 2. Radiografia del primer dia y de control a las tres semanas.

CONCLUSION

Las fracturas de los dedos del pie son relativamente comunes y suelen ser tratadas por médicos de
atencién primaria y urgencias. Si no se manejan adecuadamente, pueden ocasionar dolor vy
discapacidad significativa. Sin embargo, el tratamiento generalmente es sencillo y los resultados
suelen ser satisfactorios.

Ademads de realizar una anamnesis adecuada y exploracidn fisica exhaustiva, la ecografia clinica en la
consulta de atencién primaria puede ser una herramienta util para el diagndstico y manejo de esta
patologia. La disrupcion cortical, el derrame articular y el aumento de flujo en la imagen Doppler son
los tres hallazgos mas sugestivos de fractura(2)(3).

Las ventajas de la ecografia son su bajo costo, breve duracién del examen y su amplia disponibilidad.
Ademds, es una técnica inocua que ofrece una evaluacién dindmica, lo que facilita la comparacién
con el miembro contralateral no lesionado(4). La ultrasonografia permite identificar discontinuidades
corticales tan pequefias como 1 mm, lo que posibilita el diagndstico de fracturas ocultas que no son
visibles en radiografias simples(5)(6).

Consentimiento informado Declaro que se ha obtenido el consentimiento informado por escrito para
la publicacion de este caso clinico.
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