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Resumen

Descripcion del caso: Se trata de un varén de 63 afos que acude a su médico de familia por dolor
a nivel de muslo derecho de mas de un mes de evolucion sin traumatismo previo, que produce
claudicacion de la marcha de forma progresiva, destaca a la exploracion dolor a la palpacion de
tercio distal femoral, por lo que se pautan antiinflamatorios y vemos evolucion. El paciente acude en
numerosas ocasiones a nuestra consulta, por lo que finalmente se decide realizacion de analitica
completa con radiografia de fémur y derivacion a Servicio de Traumatologia, donde ven resultados
destacando lesion osteolitica en tercio distal de fémur derecho, por lo que se contacta con Cirugia
Oncoldgica Musculo-esquelética de Hospital de la Paz. Un mes después, el paciente sufre caida
accidental con impotencia funcional de miembro inferior derecho, por lo que es derivado a
Urgencias, donde le realizan radiografia fémur derecho en la que destaca fractura sobre lesiéon
osteolitica en tercio distal de dicho fémur, compatible con condrosarcoma, ingresando en
Traumatologia donde estabilizan la fractura y derivan a Hospital La Paz para tratamiento definitivo.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion fisica: dolor a la palpacion de region distal
fémur derecho, fuerza y sensibilidad normal. Radiografia fémur derecho: lesion osteolitica fémur
distal compatible con condrosarcoma. Radiografia fémur derecho por caida: fractura del tercio distal
de fémur transversa con minimo deslazamiento. Resonancia magnética nuclear: lesién compatible
con condrosarcoma. Tomografia axial computarizada toraco-abdomino-pélvico: sin hallazgos
patoldgicos. Analitica normal.

Juicio clinico: Condrosarcoma femoral.

Diagnostico diferencial: Lesiones musculares y tendinosas. Sindrome femoropatelar. Tumores
0seos. Tumores de partes blandas.

Comentario final: Es importante hacer una buena anamnesis para saber orientar esta patologia,
preguntar sintomas de alarma y saber que ademas de las tendinopatias hay que descartar lesiones
6seas ante dolores persistentes atipicos.
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