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Resumen

Descripcio del cas: En Jordi es un noi de 30 anys, que consulta per haver entreposat mentre
caminava a peu pla. Quan el fem entrar, veiem que el seu amic 1'ajuda a aixecar-se. Li oferim que
segui en una cadira de rodes i entra a consulta.

Exploracio i proves complementaries: Dolor i impoténcia funcional del turmell esquerre, amb
edema al voltant dels dos mal-léols, sense hematomes ni equimosis; digitopressié del mal-leol
peroneal molt dolorosa i que no presenta crepitacio. Es decideix realitzar radiografia, ja que
compleix 2 de les regles d’Ottawa.

Judici clinic: Esquing de segon grau, ja que tenim dolor, edema i impotencia funcional, sense lesié
ossia.

Diagnostic diferencial: Esquing de turmell. Grau I: lesié parcial d'un lligament, sense perdua
funcional o amb limitaci6 lleu (pot caminar i dolor minim). Edema i inflamacio lleu, no inestabilitat;
les fibres del lligament estan disteses pero intactes: lesio microscopica. Grau II: lesié incomplerta
d'un lligament, dolor i edema moderats. Incapacitat funcional moderada, equimosis i edema sobre
les estructures afectades (dolor al carregar o caminar). Inestabilitat de lleu a moderada, inestabilitat
unilateral; lligament parcialment estripat: lesi6 parcial. Grau III: lesié complerta amb perdua de la
integritat del lligament, edema sever (més de 4 cm de peroné), equimosis severa. Perdua de la
funcié i el moviment (no es pot caminar o repenjar-se). Els lligaments estan estripats i no son
funcionals: lesié total (ruptura). Grau IV: luxacié de I'articulacio.

Comentari final: Si ens guiem per la clinica i I'exploracié podem utilitzar les 3 regles de Ottawa,
evitant moltes radiografies no necessaries i estalviant irradiacions innecessaries al pacient i costos
economics i de temps.
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