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350/16 - DOCTOR, TENGO ESTEBULTO EN EL DEDO DE LA MANO
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 55 afios, hipertensay con hipotiroidismo, que comenta que le han salido unos
nodul os en |as articulaciones interfalangicas de los 2° a 5° dedos de la mano derechay del 1° a 4° dedos de
la mano izquierda, discretamente dolorosos. Se realiza Rx de manos con ligeros cambios artrésicos y
rizartrosis. Un afio después, comenta que uno de los nédulos, en lainterfalangica distal del 2° dedo de la
mano izquierda persiste, ha aumentado de tamafio y cambiado de morfologia. Es unatumoracién de casi 1
cm, de consistencia el astica en cara dorsal. Se decide Interconsulta a Traumatol ogia, donde se sospecha un
tumor de células gigantes (TCG) de vainas tendinosas y se solicita Resonancia Magnética (RM). LaRM es
informada como tumoracion de partes blandas en la cara cubital de la articulacién interfalangica distal del 2°
dedo y rizartrosis incipiente. Se interviene quirdrgicamente y se confirmael diagnostico de TCG de Vaina
Tendinosaen biopsia.

Exploracion y pruebas complementarias. Radiografia de manos con rizartrosis, RM con hallazgos artrosicos
y unatumoracion de partes blandas sugestiva de TCG de vaina tendinosay biopsia confirmatoria.

Juicio clinico: Tumor de Células Gigantes de vaina tendinosa.

Diagnostico diferencial: Inicialmente, el diagnéstico de las lesiones fue artrosis o artritisen las
interfalangicas distal (nddulos de Heberden). Un afio después, |a paciente consulto por nuevo nédulo, de
mayor tamafio, consistencia el astica, precisando un manejo mas especifico, siendo un TCG de vaina
tendinosa.

Comentario final: Se trata de un caso interesante porque su frecuencia no es despreciable, precisade
tratamiento quirdrgico y esimportante distinguirlo de otros procesos frecuentes con un manejo conservador.

Palabras clave: Nodulos de Heberden, tumor de células gigantes de vaina tendinosa.
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