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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 23 afios sin antecedentes de interés que acude al SUAP por coxalgia
izquierda de 3 semanas de evolucién. El dolor comenzé mientras corria en cinta de gimnasio sin trauma ni
golpe aparente. Le ocurrié en Reino Unido, donde estudia. Alli le diagnosticaron de patologia muscular. Ante
lanulamejoriay progresion paulatinadel dolor, acude a Espaiia para ser evaluada con estudios
complementarios.

Exploracion y pruebas complementarias. Deambulacidn con muletas. Incapaz de sostener su peso con la
piernaizquierda. Extremidad Inferior izquierda no acortada pero ligeramente rotada. Flexién y extension
completa conservadas. Cajon anterior, posterior y maniobras meniscales normales. Dolor ala palpacion de
cabezafemoral y alaelevacion de la extremidad. Se enviaa Hospital paravaloracion y realizacion de Rx.

Juicio clinico: Fractura subcapital de caderaizquierda por estres.
Diagnostico diferencial: Luxacion de cadera. Fractura patol6gica. Bursitis trocantérea. Osteoartitis.

Comentario final: Se denomina "fractura por estrés" alafractura que se produce secundariamente ala
incapacidad del hueso para soportar unafuerza de magnitud inferior a umbral de fractura, pero aplicada de
formarepetitivay ritmica. También puede ser definida como aquella fractura en la que inicialmente no hay
evidencia de rotura, pero si una alteracion gradual del hueso que ocurre como resultado de unas solicitaciones
repetidas e inhabitual es, que pueden terminar provocando a cabo del tiempo una fractura completa del

hueso. 2 tipos: 1) Fractura por fatiga: en el hueso normal de un individuo sano joven, debido ala aplicacion
de una fuerza anormal mente intensa o secundariamente a un estrés no grande pero repetitivo. Esta carga
repetitiva actlia sobre el hueso disminuyendo su resistencia mecanica alaruptura. 2) Fractura por
insuficiencia: consecuencia de la aplicacién de fuerzas fisiol gicas sobre un hueso con resistencia
disminuida. En el anciano (osteoporosis) sobrecargas bajas en su actividad normal o pequefias cargas ciclicas
pueden dar lugar aun fallo del hueso. Recalcar laimportancia de una buena anamnesis y exploracion fisica
en las patol ogias de traumatol ogia cara a orientar €l caso.
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