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anomalia del desarrollo 6seo
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El dedo pélvico constituye una anomalia congénita del desarrollo 6seo, que
es poco frecuente y cuyo lugar mas frecuente de aparicion es el hueso iliaco.

Describir a proposito de un caso, una anomalia del desarrollo 6seo conocida
como “falange o costilla pélvica” y destacar el importante papel de la
anamnesis y de los datos radiologicos para su correcto diagnostico.

Varon de 38 anos que acude a consulta por presentar coxalgia bilateral, mas acusada en lado izquierdo.

Refiere que su sintomatologia esta probablemente motivada por un accidente de trafico que sufrio el ano
previo, en el que recibio un impacto directo sobre su hemicuerpo izquierdo. A la EF destaca reduccion del
rango de movilidad de cadera izquierda, con rotaciones dolorosas. Ademas, se palpa una zona endurecida

proximal al trocanter mayor.

Se solicitd Rx como prueba de imagen inicial, evidenciandose anatomia
pélvica atipica, con osificaciones anomalas de forma bilateral. Para mejor
caracterizacion de las lesiones, se solicito TC, en el que se objetivaron
voluminosas excrecencias 6seas dependientes de ambos huesos iliacos, con
un tamano 10x6x3cm, las cuales mostraban pseudoarticulaciones, siendo
todo ello compatible con “dedos pélvicos”.

Para filiar adecuadamente el origen de las lesiones, se volvio a historiar al
paciente. En segunda instancia, reconocio que presentaba dolor y limitacién
movilidad de ambas caderas desde tiempo antes del accidente.

Se realiz6 exéresis de osificaciones a nivel del musculo gluteo medio- menor izquierdos. El analisis
anatomopatolégico macroscopico informo de varios fragmentos de tejido 0seo de coloracion parduzca y a
nivel microscopico demostro hueso trabecular recubierto parcialmente por cartilago hialino, compatible con

“costilla o dedo pélvico”.
En la actualidad, el paciente presenta movilidad pasiva de cadera completa, aunque con marcha en

Trendelemburg, realizando por ello rehabilitacion de fortalecimiento de musculatura glutea.

Los dedos pelvicos constituyen una entidad benigna y generalmente suelen diagnosticarse de forma
incidental. En caso de ser sintomaticos, es de gran importancia realizar una adecuada anamnesis y estudio de
hallazgos radiologicos para poder realizar un adecuado diagnoéstico diferencial y asi descartar otras lesiones

como las postraumaticas, que son también frecuentes a nivel pélvico.
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