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El granuloma eosinófilo es un tumor solitario y benigno que forma parte de las his5ocitosis por células de
Langherhans. Afecta sobre todo a la población infan+l y puede afectar a cualquier parte del esqueleto óseo,
aunque cons5tuye menos del 1% de todos los tumores óseos.
El obje0vo de esta revisión es exponer la clínica, el diagnós5co y el tratamiento del granuloma eosinófilo a
través de un caso clínico.

C3 “vértebra plana”  ⇨ hallazgo Ipico del GRANULOMA EOSINÓFILO

Dada la ausencia de criterios de inestabilidad y la normalidad de la
exploración neurológica se llevó a cabo un tratamiento conservador:

El diagnós(co del granuloma eosinófilo se basa en sus caracterís4cas clínicas y radiológicas, siendo necesaria la biopsia
en muy pocos casos.
Se ha demostrado que se trata de una en0dad benigna que 4ende a resolverse de forma espontánea, por lo que el
tratamiento preferido a día de hoy es la observación, aunque el 4empo requerido para su resolución es impredecible.
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Figura 1. Radiografías laterales dinámicas de columna cervical: pérdida de 
altura de cuerpo vertebral C3, sin inestabilidad en flexión y extensión.

Figura 2. TC de columna cervical: muestra una lesión lítica del cuerpo 
vertebral de C3 produciendo un colapso del mismo.

Figuras 4 y 5. Radiografía lateral con ortesis adaptada y control a los dos meses, 
donde se aprecia la restauración de la lordosis cervical fisiológica y una 

progresiva recuperación de la altura del cuerpo vertebral de C3. 

Figura 3. Imágenes clínicas de la paciente con ortesis adaptada 
Minerva Indiana.

Niña de 4 años que presenta cervicalgia y 
torIcolis tras caída casual hace 2 meses. Caso clínico


