Fiebre e impotencia funcional, la importancia del diagndstico precoz.
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La osteomielitis aguda presenta una incidencia anual entre 1/5.000 y 1/7700 en la infancia. Afecta principalmente a menores de 5
afios. La localizacidn mas comun es la tibia y el fémur, siendo en el resto de los huesos menor del 10%

—

Niflo de 8 afnos que acude por dolor en regidn glitea y lumbar izquierda
con fiebre e impotencia funcional. Fue diagnosticado previamente de
sobrecarga muscular sin clara mejoria tras tratamiento con
antiinflamatorios por dolor gliteo tras jugar al futbol. No refiere
traumatismo previo ni caida accidental.

Exploracion fisica: cojera y dolor en region posterior del gluteo izquierdo
a nivel de la insercién del sacro. El dolor se acentda con la rotacién
externa y flexo-extension de cadera. Presenta limitacion a la sedestacion
y bipedestacion.

PPCC: Leucocitosis con desviacion izquierda, PCR elevada y PCT
ligeramente elevada. Radiografia y TAC abdomino-pélvico sin
alteraciones.

Ante la persistencia del dolor a pesar de analgesia intravenosa se solicita
RMN lumbo-pélvica donde se visualiza absceso Ilumbosacro
intrarraquideo epidural izquierdo, probablemente secundario a
osteomielitis aguda sacra de origen infeccioso.

Se realiza hemilaminectomia L5 izquierda con drenaje del absceso
epidural con toma de muestras y se inicia antibioterapia empirica con
cloxacilina, cefotaxima y metronidazol. El cultivo fue positivo para
Staphylococco Aureus sensible a Cloxacilina IV.

Se fue de alta con Ciprofloxacino oral durante tres semanas mas, con

La causa mas frecuente de dolor lumbar en nifios es la
enfermedad musculoesquelética, aunque existen otras causas que
implican mayor gravedad como la osteomielitis, enfermedad
inflamatoria y neoplasia. El diagnéstico de la osteomielitis aguda
en nifios es dificil por la inespecificidad de los sintomas siendo los
signos de alarma fiebre, dolor éseo localizado y la disminucidn de
la movilidad. La sospecha clinica y el diagndstico precoz son
imprescindibles para prevenir secuelas graves.
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