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Resumen

Descripcion del caso: Paciente vardn de 36 afos, que acude a consulta por presentar dolor en carainterna del
muslo izquierdo desde hace varios dias, que ha empeorado en las Ultimas horas. Como antecedentes médicos
resefiables presenta, un accidente laboral con rotura vascular traumatica vena femoral miembro inferior
izquierdo. Se sospechada de patologia vascular, por lo que es enviado a Urgencias para val oracion.

Exploracion y pruebas complementarias. MI1: leve tumoracion y dolor ala palpacién en la carainterna del
muslo, pulsos pedios, popliteoy tibial posterior presente. No ateracion en lafuerzay sensibilidad. Realizan
Ecodoppler vascular sin alteracion. Es dado de alta bajo € diagnostico de posible hernia muscular,
solicitdndole una RMN. Al momento de realizar la prueba, €l aparato indicala presencia de metal en €l
cuerpo, por lo que realizan Rx simple encontrando un trozo de metal del accidente laboral del 2014.

Orientacion diagnéstica: Cuerpo extrafio en muslo izquierdo.
Diagnostico diferencial: Hernia muscular. Tendinopatia. Afectacion vascular. Dolor muscular.

Comentario final: Este caso nos lleva areflexionar que no siempre se requiere de tecnologia punta para llegar
aun diagnéstico. Como demuestra el proceso de este paciente, a pesar de larealizaciéon del ecodoppler e
incluso haber solicitado una RMN, terminé dando el dictamen una radiografia simple. Finalmente resaltar la
importancia de |os antecedentes médicos en la orientacién del diagndstico, reflexionar acercade ellosy su
relacién con el motivo de consulta, evitando dar por sentado que intervenciones resueltas pueden no estar
ocasionando una recidiva o una complicacion nueva.
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