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Sindrome de dolor regional complejo tras esguince de tobillo
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Hospital universitario Principe de Asturias
Aleala de Henares, Madrid.
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vascular. Puede ocurrir en diversas situaciones con distintas manifestaciones..

La incidencia del SDRC oscila entre el 2 al 25%, siendo raro en ninos. s una entidad clinica bien definida en adultos, pero hasta hace poco se dudaba de su
existencia en niios y adolescentes. Presenta algunas diferencias con el SDRC del adulto, incluyendo que es mas comin en ninas y afecta pnn(:lpalmente alas
'exlremldades inferiores.

El d1agnost1co del SDRC es principalmente clinico (Tabla 1). Dentro de las pruebas complementarias, la gammagrafia puede mostrar aumento de la captac10n j
‘del radiotrazador en las tres fases, aunque en ocasiones puede haber una hipocaptacion o ser normal en nifios. Los cambios que aparecen en la resonancia
‘m‘agnetlca nuclear (aumento de la senal en T2 y disminucion en T1) son inespecificos aunque de aparicion precoz. La radiologia convencional puede mostrar
desmineralizacion 6sea de forma tardia.

Oéa‘om;f

'resentar el caso clinico de un paciente en edad pedidtrica con SDRC tras esguince de tobillo, como entidad de dificil diagnostico que requiere un tratamiento

precoz para la consecucion de buenos resultados.

Pac1ente var6n de 8 anos, sin antecedentes personales de interés. Acude al servicio de urgencias por presentar dolor en tobillo 1zqu1erd0 tras torcedura, las

| paciente es derivado a las consultas de rehabilitacion de nuestro centro y a la unidad del dolor del Hospital Nifio Jestis quienes pautan tratamiento
acolégico con gabapentina, opioides menores y antiinflamatorios. Tras la pobre respuesta al tratamiento le realizan bloqueos nerviosos en varias

£va osteopenia




