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Presentamos el caso de una nina de 6 anos con cojera y
dolor tibial progresivo de 10 dias de evolucion, sin fiebre o
antecedente traumatico. Tanto la paciente como su madre
habian sido diagnosticadas previamente de hemoglobino-
patia C heterocigota; y su padre estaba diagnosticado de
rasgo drepanocitico. La paciente referia haber presentado
varios episodios de dolor dseo en distintas localizaciones
de miembros superiores e inferiores durante el ultimo afo.
La exploracion fisica revelo dolor a punta de dedo en la
metafisis proximal de la tibia derecha, sin otros hallaz-
gos significativos. La analitica mostré niveles aumentados
de proteina C-reactiva (7,9 mg/dl), lactato-deshidrogenasa
(420 mg/dl) y bilirrubina (1,4 mg/dl), sin alteraciones en el
hemograma, la coagulacion o el resto de parametros de la
bioquimica. Los hallazgos de la radiografia simple fueron
normales, por lo que se realiz6 gammagrafia 6sea ante la
sospecha de osteomielitis cronica no bacteriana en base a los
antecedentes de dolor musculoesquelético de repeticion.
Ante la captacion patoldgica del trazador exclusivamente
a nivel de metafisis tibial, se indicé una resonancia mag-
nética, que evidencid6 un infarto o6seo agudo de gran
tamano (figs. 1-2). Este hallazgo condujo a la repeticion
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Figura 1  Resonancia magnética de miembro inferior. Corte
sagital ponderado en densidad protdnica con supresion grasa
que muestra areas heterogéneas hiperintensas en médula 6sea

y tejidos blandos de la region anterior de la tibia, debido a
edema y cambios inflamatorios.
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Figura 2 Resonancia magnética de miembro inferior. Corte
coronal ponderado en T1 con supresion grasa tras la adminis-
tracion de gadolinio que muestra un area geografica irregular
sin realce en la metéfisis y diafisis proximal de la tibia, eviden-
ciando un infarto 6seo extenso.

de la electroforesis de hemoglobinas, que detect6 un 46% de
hemoglobina S y un 44,5% de hemoglobina C, confirmandose
asi el diagndstico de hemoglobinopatia SC.

La hemoglobinopatia SC, una entidad doble heteroci-
gota equivalente a la suma del rasgo drepanocitico y el
rasgo de hemoglobina C', ambas entidadades con un curso
benigno por separado, se manifiesta como una enfermedad
grave, porque la hemoglobina C aumenta la concentracion
intracelular de hemoglobina mediante la pérdida de agua,
amplificando los efectos del 50% de hemoglobina S al poten-
ciar su tendencia a polimerizarse?. La hemoglobinopatia SC
no debe ser considerada una forma leve de enfermedad de
células falciformes, sino una entidad aparte cuya princi-
pal caracteristica es una mayor viscosidad sanguinea con un
aumento del riesgo de eventos trombéticos.
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