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Resumen

Descripcion del caso: Presentamos tres casos de dolor anivel del antepié en los que la ecografiafue laclave
diagnostica. Caso 1: mujer 65 afios, clinica de dolor anivel de segundo y tercer metatarsos, de caracteristicas
mecanicas, de unas dos semanas de evolucion, tras vigje de ocio, sin traumatismo previo referido. Caso 2:
Mujer de 60 afios, consulta por dolor sordo anivel del tercer espacio intermetatarsiano de meses de evolucion
con agudizacion en las Ultimas semanas. Caso 3: Mujer de 45 afios, dolor en tercer espacio intermetatarsiano
de un mes de evolucion. La paciente trabaja en hosteleriay el dolor se agudiza en el transcurso del diay con
la deambulacién impidiéndole llevar a cabo lajornada laboral.

Exploracion y pruebas complementarias. En todas las pacientes la exploracion fisica era dudosa, con claro
dolor alapalpacién en la zonareferida de dolor, sin deformidad y sin tumefaccion. No se palpaban masasy
en ningun caso presentaban eritema 0 aumento de temperatura local. En las tres pacientes se realiz6 ecografia
del pie con sonda lineal de altafrecuencia, llegandose al diagndstico en los tres casos, sin hecesidad de méas
pruebas complementarias.

Juicio clinico: Caso 1: fractura del tercio distal del 2° metatarso/fractura de estrés. Caso 2: neuroma de
Morton. Caso 3: bursitis intermetatarsiana.

Diagnostico diferencial: El diagnéstico diferencial del dolor en antepié, incluye principalmente: causas
mecanicas. fracturas por estrés, enfermedad de Freiberg, deformidades del arco plantar. Bultomas:
gangliones, bursitis intermetatarsiana 0 adventicial, fibromatosis plantar, masas neopl asicas benignas
(lipoma, schwannoma, neurofibroma...) y malignas (sarcoma sinovial, tumores 6seos...). Enfermedades
reumatol bgicas: artritis gotosa, artritis reumatoide, artrosis. Enfermedades infecciosas: osteomielitis.
Enfermedades neurol 6gicas: neuroma de Morton, neuroma de Joplin, osteoartropatia neuropatica.

Comentario final: ElI sindrome doloroso del antepié plantea un amplio diagndstico diferencial, por lo que
muchas veces nos vemos obligados a solicitar numerosas pruebas complementarias e interconsultas con
distintos especialistas. Con laintroduccién de la ecografia en Atencion Primaria poseemos acceso directo a
una prueba de imagen fundamental, que en manos experimentadas es capaz de diagnosticar con una
sensibilidad cercana a 90% la mayoria de patol ogias que pueden ser causa de este sindrome doloroso. En los
tres casos que presentamos |a ecografia como Unica prueba establecio €l diagnostico, con el consiguiente
tratamiento preciso para cada patol ogia, ahorrando un tiempo muy valioso alos pacientes, asi como
importantes recursos a la administracion.
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