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INTRODUCCIÓNINTRODUCCIÓN

Estudiar la epidemiología de las infecciones osteoarticulares de 
miembro superior (MS) en Urgencias Pediátricas y analizar la relación 
entre motivos de consulta y diagnósticos finales.

OBJETIVO OBJETIVO 

• Las infecciones osteoarticulares  (IOA) son en general poco frecuentes 
en la infancia, aunque su incidencia podría estar aumentando.

• Afectan mayoritariamente a menores de 5 años y a miembros inferiores. 
• Difícil diagnóstico en fase precoz  si se retrasa el tratamiento pueden 

producir secuelas.



MATERIAL Y MÉTODOSMATERIAL Y MÉTODOS
Análisis retrospectivo 

artritis séptica (AS)].

Análisis retrospectivo de las historias clínicas de los pacientes que 
acudieron a Urgencias de un hospital terciario en los últimos 6 años y cuyo
diagnóstico final fue infección osteoarticular de MS [osteomielitis (OM) o 
artritis séptica (AS)].

Muestra inicial 
n= 170  

Afectación de 
miembros superiores 
en 32/170 pacientes 

(18,82%)

22 Niños 
(68,75%)

10 Niñas 
(31,25%)

Afectación de 
miembros inferiores  
138/170 (81,17%)
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Variables epidemiológicas

Dolor
50%

Impoten‐
cia 

funcional
37%

Tumefac‐
ción
13%

Motivos de consulta

RESULTADOSRESULTADOS

Sí
34%

No
66%

Consultas previas

Sospecha de pronación 
dolorosa en 7 (21,87%) 

Se realizó maniobra de 
despronación en 6 

casos

Sospecha de 
traumatismo en 7 

(21,87%)  

Se colocó férula a 2 
pacientes

10 pacientes tuvieron 
febrícula o fiebre 

(31,25%)

16 tuvieron infección 
previa

mayoría origen 
respiratorio (93,75%). 

Antecedentes traumáticos/infecciosos
Distribución por edades

11

Mediana 14 meses 

Rango [2m‐9a]

7 7
5

2



Diagnóstico final y tratamiento

18 Artritis 
séptica
(56%)

14 Osteo‐
mielitis  
(44%)
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36%

Variables analíticas  

Todos los pacientes 
evolucionaron 

favorablemente con el 
tratamiento antibiótico
resolución del cuadro

RESULTADOSRESULTADOS

Hemocultivo 
estéril  en 

24/28 (85,71%)

Radiografía 
normal en 
25/30 

(93,75% )

Gammagrafía en 
24/32 pacientes;
15 captación 
patológica  
(62.5%)

Muñeca
17%

Codo
39%

Hombro
44%

Ecografía en 
27/32, evidencia 

de derrame 
articular en 7 
(21,87%)
( )

Se realizó 
artrocentesis en 
11/18 pacientes;  
líquido articular 
patológico en 6 

(18%) 
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1. Las infecciones 
osteoarticulares en la 
infancia afectan con 
mayor frecuencia a 

miembros 
inferiores. 

2. Los pacientes con 
afectación de 

miembro superior 
en esta muestra son 
la mayoría menores 

de 2 años.  

3. Un tercio no se 
diagnosticó en la 

primera visita. 
Casi la mitad tenía 

sospecha de 
etiología traumática. 

4. Son necesarios 
alto índice de 

sospecha clínica y 
exploración 

correcta del sistema 
musculoesquelético  

CONCLUSIONESCONCLUSIONES




