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DOLOR E INDURACIÓN EN BRAZO DERECHO DE NIÑO DE 8 AÑOS
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INTRODUCCIÓN
 El Granuloma Eosinófi lo asienta con predi-

lección en huesos planos (cráneo, cara y cosƟ lla) 
aunque con menor frecuencia, se puede observar 
en huesos largos (húmero-fémur)1.

Lo importante de esta enƟ dad es establecer 
un correcto diagnósƟ co diferencial con Sarcoma 
de Ewing y osteomieliƟ s de bajo grado. Una de las 
claves que llevará a su diagnósƟ co diferencial son: 
los cambios secuenciales radiológicos y la toma de 
muestra para estudio anatomopatológico.  

CASO CLÍNICO
Niño 8 años, remiƟ do por su Pediatra por do-

lor en brazo derecho de un mes de evolución. NO 
cede con AINES, ni reposo. Induración y dolor a la 

palpación del bíceps. Dolor a la rotación externa y 
abducción.

RADIOLOGIA: Zona radiolúcida en porción 
central de diáfi sis humeral, que adelgaza la corƟ -
cal adyacente. Patrón geográfi co, polilobulado, con 
delimitación defi nida respecto al hueso normal ad-
yacente. 

Bajo anestesia general se realiza toma de 
biopsia y envío al servicio de anatomía patológica, 
para completar estudio de la lesión líƟ ca de húme-
ro derecho.  

ANATOMÍA PATOLÓGICA: Células redondas, 
Lagerhans, junto con eosinófi los. 

Se han realizado controles radiologicos evolu-
Ɵ vos. Observando remisión completa.

 Figura 1. Rx inicial.
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DISCUSIÓN
Tras realizar una revisión bibliográfi ca en 

la base PubMed, Cochrane, Trip Database sólo 
se han encontrado 9 casos que describan esta 
patología en el húmero en edad pediátrica, de 
aquí la originalidad del caso1-5. A pesar que en los 
estadios iniciales puede simular una patología 
agresiva; su evolución es benigna y su resolución 
completa en el 100% de los casos.
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Figura 2. A) Rx 6 semanas post-biopsia, B) Rx 9 meses post-biopsia.


