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IMAGENES EN OSTEOLOGIA / Imaging in Osteology

OSTEOPOIKILOSIS
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Caso clinico

Se solicita interconsulta al Servicio de Endo-
crinologia del Hospital Provincial del Centena-
rio por una paciente de 44 afos de edad, que
habia sido internada por calambres muscula-
res generalizados, oportunidad en la cual se
tomd una radiografia de térax en la que
observaban lesiones 6seas en las cabezas
humerales; ello motivd que se radiografiaran
también las caderas y los huesos largos.

La paciente referia dolores 6seos de larga
data, con permanentes estudios sin diagnos-
tico. En 2010 se le da como diagndstico la
enfermedad de Paget, y realiza tratamiento
con alendronato 70 mg/semana por cuatro
meses; al no observar mejoria la paciente lo
suspende.

Como antecedente familiar presenta una her-
mana menor con osteoporosis, y una de sus
hijas (de 11 afos) con diagndstico de enfer-
medad de Paget.

La paciente trae radiografias de pelvis en las
gue se observan imagenes condensantes
difusas (ver la Figura 1); se toman radiogra-
fias de ambas manos en la que se expresan
mas claramente dichas lesiones. Traia una
centelleografia 6sea de cuerpo entero, que
no mostraba anormalidades.

Esta en estudio por bocio nodular, detecta-
do durante el examen clinico.

Se interconsulta a un médico radidlogo,
quien sugiere osteopoiquilia. Se toman
radiografias de manos a las tres hijas de 23,
18 y 11 afios, constatandose imagenes simi-
lares en la menor, a quien le habian diagnos-
ticado erroneamente enfermedad de Paget
(Figura 2).

La paciente presenta laboratorio fosfocalci-
co normal. Se realiza densitometria mineral
6sea de columna lumbar y cadera derecha
por DXA con un equipo Norland XR-26:

REGION DMO en g/cm2 T-score Z-score
Cuello femoral D 1,437 4,19 4,19
Trocanter D 0,968

Columna lumbar (L2-L4) 1,271 1,27 1,98
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Chiarpenello y col: Osteopoikilosis

Figura 1. Cadera derecha del caso indice.

Comentarios

La osteopoikilosis (“huesos moteados”,
OMIM 166700) es una curiosidad radiolégica,
que se transmite con caracter autosémico
dominante. Puede acompafarse de nevus en
el tejido conectivo y dermatofibrosis lenticular
diseminada, en cuyo caso se la conoce como
sindrome de Buschke-Ollendorf.

Los hallazgos radiologicos suelen ser casua-
les, y las lesiones Oseas generalmente son
asintomaticas, pero si no se identifican cor-
rectamente pueden originar estudios com-
plejos e invasivos para descartar enfermedad
metastasica. Las imagenes muestran nume-
rosos focos de osteosclerosis, pequefios,
redondos y ovales. Es comun verlos en car-
pos, tarsos y pelvis, los extremos de los hue-
sos tubulares chicos y las metaepifisis de los
huesos largos. La centellografia 6sea es nor-
mal. En la biopsia 6sea, los focos de osteo-
sclerosis muestran trabéculas engrosadas, o

Figura 2. Carpo de la hija menor.

son islas de hueso cortical con sistemas
haversianos; la actividad remodelatoria es
baja.

Resulta conveniente estudiar a los familiares
en primer grado con placas de carpos y rodil-
las luego de la nifiez, para identificar a los
portadores y evitar estudios innecesarios
posteriores.’
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