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Resumen

Descripcion del caso: Lactante de dos afos que presenta cojera de la extremidad inferior derecha de unos dias
de evolucion. No refiere antecedente traumatico. Ha presentado cuadros infecciosos de repeticion (otitis
supuradas) recientes, sin fiebre. Como antecedentes personales, €l paciente habia ingresado €l afio anterior en
cuidados intensivos pediatricos por cuadro de meningitis neumococica que preciso tratamiento corticoideo
intravenoso durante unos dias. En controles previos radiol égicos, no se visualizan alteraciones en las cabezas
femorales.

Exploracion y pruebas complementarias. Buen estado general, marcha no claudicante, galeazzi negativo,
movilidad completaindolora, sin flexum de cadera ni contractura muscular, perfil rotacional normal para su
edad. Se solicita radiografia de ambas caderas donde se objetiva una disminucion de la altura de la epifisis de
fémur derecho, menor que en la contralateral sana.

Juicio clinico: Compatible con una enfermedad de Perthes.

Diagnostico diferencial: Ante una cojeraen un paciente ente 1y 3 afios hay que hacer diagnéstico diferencial
con diversas patologias: fracturade Toddler, displasiadel desarrollo de la cadera, artritis séptica,
osteomielitis, pardisis cerebral infantil leve, artritis reumatoide juvenil, discitisy neoplasias.

Comentario final: La enfermedad de Perthes es una necrosis avascular juvenil idiopética de |a cabeza
femoral, mas frecuente en varén a edades comprendidas entre |os 3 y 8 afos. Es de etiologia multifactorial,
relacionandose con factores inflamatorios, vasculares, genéticos. Los principios del tratamiento consisten en
mantener una buena contencion de la cabeza femoral y un aceptable rango de movilidad, con el objetivo de
conseguir una remodel acion adecuada de |a cabeza femoral. Ante un nifio con cojera entre 2-10 afios
sospechar una enfermedad de Perthes, sobre todo, si harealizado tratamiento corticoideo. El tratamiento
principal esreposo y antiinflamatorios no esteroideo. Nuestro paciente fue tratado con analgésicos, AINEsy
reposo; valorado en traumatol ogia decidiéndose tratamiento conservador. Actualmente evoluciona
favorablemente. El prondstico es mejor en edades tempranas.
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