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Resumen

Descripcion del caso: Laradiografia simple, una de |as pruebas complementarias més utilizadas, nos ofrece
multiples signos y medidas con las que podriamos orientar el proceso diagnostico de diferentes enfermedades
en Atencion Primaria.

Exploracion y pruebas complementarias: Citaremos tres de estas medidas: 1. Paniculo adiposo del talon:
podemos medirlo en laradiografia lateral de talén mediante dos formas: Método de Steincach y método de
Kho-Wright-Doyle. 2. Tridngulo de Kager: Esta situado en laregion posterior del tobillo, y puede deformarse
ante la aparicion de patol ogias del tendon de Aquiles, siendo |o mas frecuente su rotura. 3. Densidad cortical:
Midiendo la anchura de ambas corticales en € tercio medio del himero y segundo metacarpiano estimamos
la densidad Gsea cortical, Util para el diagnostico de los trastornos del metabolismo 0seo.

Orientacion diagnodstica: 1. Acromegalia: si € paniculo adiposo superalos 23 mm en hombresy 21,5 mm en
mujeres, sugiere acromegalia, 10 que se podria utilizar paraguiar €l diagndstico ante sospecha de alteraciones
hipotalamo-hipofisiarias. 2. Roturadel tendon de Aquiles: su causa principal es el traumatismo, por lo que se
solicitaria unaradiografia para descartar lesion dsea, que junto alaexploracion fisica, permitirallegar a
diagnostico final. 3. Patologias 6seas-metabdlicas. pueden cursar con dolor, 1o que precisaria solicitar
radiografias, en las que se puede valorar ver larelacion cortico-medular, permitiendo sospechar diversas
patologias.

Diagnostico diferencial: 1. Se debe tener en cuenta que el paniculo adiposo aumenta con €l peso y disminuye
con laedad. 2. El tridngulo de Kager se dteraante roturadel tendon de Aquiles, latendinosis fusiformey la

entesopatia. 3. Hay diversas patol ogias que alteran la medida cortical, como osteoporosis, osteopenia, déficit
devitamina D, y enfermedad de Paget.

Comentario final: Siempre es necesario apoyarse en la historia clinicay la exploracion fisica, continuando
con la peticion de pruebas complementarias si es oportuno, teniendo en cuenta que las mas simples pueden
esconder gran cantidad de informacion Util para e proceso diagnéstico en las consultas de Atencidn Primaria.
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