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Objetivos: Se pretende realizar una revision
bibliografica sobre el absceso de Brodie a
proposito de un caso de un varon de 25 anos que
tras un traumatismo de rodilla y la realizacion de
una radiografia se detecta de una lesidon en la
rotula la cual la TAC y la RMN informan como un
absceso de Brodie. El paciente es intervenido
quirurgicamente con cobertura antibiotica,
presentando buena evolucion.

Material y metodologia: Se realiza una revision
bibliografica en PubMed sobre el absceso de

Brodie. Se utilizan los términos Mesh “Brodie Arriba: Radiografia simple muestra lesion radiolucente en
la rotula con esclerosis marginal.
abscess’,

osteoid osteoma” Y ”OStEOmye“tiS”- Se Abajo: TAC muestra quiste o0seo en la porcion
revisaron un total de 6 articulos superoexterna de la rotula con erosion de la cortical osea.

)

Resultados: El absceso de Brodie es una forma subaguda de osteomielitis, consistente en
una coleccidon de pus rodeada de una pared esclerdtica. Presenta un inicio insidioso con
aumento de la sensibilidad local, siendo la respuesta sistémica poco llamativa. Es mas
frecuente en hombres jovenes, y la tibia es la localizacion mas frecuente por delante del
femur. El diagnodstico se basa principalmente en técnicas de imagen como la radiografia, |la
RMN, la TAC o técnicas de medicina nuclear. A pesar de que la RMN se ha demostrado
superior, la radiografia simple es el método diagndstico mas utilizado. El osteoma osteoide
aparece como principal entidad con la cual se debe realizar el diagndstico diferencial,
debido a sus similitudes tanto clinicas como radiologicas. Ademas, también debe realizarse
cultivos de la muestra obtenida, siendo el Staphylococcus aureus el patogeno que se aisla
con mas frecuencia, aunque el cultivo es positivo unicamente en el 50% de los casos.
El tratamiento se basa principalmente en la cirugia, que consiste en el drenaje y obtencion
de material para cultivo. La antibioterapia es también un pilar importante en el tratamiento,
debiendo ir asociada a la cirugia. Las recidivas son poco frecuentes.

Conclusiones: El absceso de Brodie es una entidad de inicio insidioso, que presenta un
arduo diagnostio diferencial con el osteoma osteoide. El diagndstico se hace principalmente
por técnicas de imagen. La parte mas importante del tratamiento es el desbridamiento
qguirurgico, a menudo junto con antibioticos.
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