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Resumen

Descripcion del caso: Antecedentes personales: Insuficienciarenal cronica, hipercolesterolemia, polimiagia
reumatica, espondiloartrosis, HTA. Tratamiento actual: enalapril/hidroclorotiazida, calcio/colecalciferol,
metamizol, paracetamol/tramadol a demanda. Enfermedad actual: mujer de 78 afios que acude en mdltiples
ocasiones a consulta de Atencion Primaria refiriendo omalgiaizquierda de caracter mecanico sin antecedente
traumético, se relaciona con posible osteoartrosis y se trata de forma sintomatica con analgesiay posterior
infiltracién con escasa mejoria, por o que se deriva Traumatologia, continuando tratamiento sintomatico por
sospecha de patologia subacromial. La paciente continta sin mejorar por lo que se solicita radiografia ssmple
con hallazgo de lesion Gsea en extremidad humeral proximal.

Exploracion y pruebas complementarias: Limitacion para abduccion y rotacion externa de hombro izquierdo,
resto de exploracion sin hallazgos. Hemograma: Hb: 14,5, Hto: 45%, plaquetas: 220.000, leucocitos: 10.300.
Bioquimica: creatinina: 1,14, Urico: 7, colesterol: 261 PCR: 6,2, FR: 4, PTH: 39, calcio: 10, 25-hidroxi-
vitamina D: 49,64. Radiografia hombro: aumento de densidad en metafisis humeral izquierda con matriz
condral, sin reaccion peridstica ni masa de partes blandas.

Juicio clinico; Encondroma.

Diagnostico diferencial: Sarcoma de Ewing, miositis osificante, calcinosis tumoral, condrosarcoma periostal,
osteosarcoma parostal, quiste 0seo aneurismético, infarto 6seo, tumor células gigantes.

Comentario final: El encondroma es el tumor 6seo mas frecuente, de presentacion entre la22y 42décaday de
localizacién habitual en huesos tubulares de manosy pies (metacarpo, metatarsianos y falanges). Hallazgo
casual habitual o presentacion como fractura patol6gica. El interés del presente caso reside en laimportancia
de una adecuada anamnesis, exploracion y estudios complementarios accesibles desde Atencion Primaria
como laradiologia simple, no solicitadainicialmente a atribuirse a problemas degenerativos por la edad de
la paciente, asi mismo destacar que laedad y localizacidn no estaria en el grupo correspondiente por
frecuencia por 1o que se solicita resonancia para descartar un osteosarcoma de bajo grado especialmente a
afectar a huesos largos
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