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Resumen Se presenta un caso de osteitis del pubis por Staphylococcus aureus, en un varon
de 30 anos y tratado exitosamente con linezolid y levofloxacina.
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Infectious osteitis pubis. A propos of a case

Abstract We describe a case o infectious osteitis pubis in one male patient of 30 years. The
patient had favorable clinical course after treament with linezolid and levofloxacin.

© 2015 ACIN. Published by Elsevier Espana, S.L.U. This is an open access article under the CC
BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introduccion

La osteitis infecciosa del pubis es una entidad rara e
infradiagnosticada, y puede confundirse facilmente con la
osteitis no infecciosa. Su presentacion es, en ocasiones,
insidiosa, pasa por excluir afeccion abdominal, urolégica y
ginecologica, y el diagnostico puede demorarse hasta un mes
de media’. El objetivo del trabajo es la descripcion de un
caso de osteitis infecciosa y la comparacion con los casos
publicados.

* Autor para correspondencia.
Correo electroénico: j_cabrerizo@hotmail.com
(J.L. Cabrerizo-Garcia).

http://dx.doi.org/10.1016/j.infect.2015.10.007

Descripcion del caso

Se trata de un varon de 30 aios de edad, practicante habi-
tual de CrossFit®, ejercicios de musculacion 3 veces por
semana, y varios partidos de fatbol el fin de semana. Acude a
urgencias de nuestro centro por presentar dolor inguinal de
una semana de evolucion. Lo describe como un dolor hipo-
gastrico, que se irradia a la region testicular bilateral y cara
interna de ambos muslos, se intensifica con la deambula-
cion, y remite parcialmente con el reposo. Dos dias antes
del ingreso comenzd con fiebre alta y sintomas de afec-
tacion general. Sin antecedentes de consumo de drogas ni
anabolizantes. Varios meses antes habia recibido sesiones de
acupuntura en el muslo derecho. Exploracion fisica: fiebre
de 38,6 °C, abdomen con dolor a la palpacion hipogastrica y
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Figura 1

Resonancia magnética nuclear pélvica: artritis de la
sinfisis pubiana con extenso edema 6seo y de tejidos circundan-
tes.

suprapUbica, con sensibilidad local y dolor a la movilizacion
pasiva y activa de las extremidades. Analitica: leucocitos:
13.200/ ul (neutrofilos 73,6%), PCR: 126,33 ng/ml (0-5), VSG:
25mm (0-15) y ferritina: 700ng/ml. Estudio de orina con
sedimento y cultivos negativos. Los hemocultivos resulta-
ron positivos para Staphylococcus aureus en 7 botes. La
radiografia de abdomen y raquis sin alteraciones. La tomo-
grafia axial computarizada (TAC) abdominopélvica no mostré
hallazgos musculares ni 6seos en las areas de estudio. La
gammagrafia dsea con *°Tc objetivd proceso inflamatorio
compatible con osteitis/artritis pubiana, sin poder realizar
un diagnostico diferencial. La resonancia magnética nuclear
(RMN) pélvica (fig. 1) mostré signos artriticos de la sinfisis
pubiana con extenso edema dseo y de tejidos circundantes,
sin visualizar colecciones, todo ello compatible con artritis
séptica de pubis. El paciente evoluciond favorablemente,
y recuperd en poco tiempo la movilidad y la marcha, aun-
que persistiendo el dolor en los ejercicios contra resistencia.
El tratamiento antibidtico guiado por antibiograma se rea-
liz6 con linezolid y levofloxacina durante 4 semanas por via
parenteral, y tras el alta continué 2 semanas mas por via
oral.

Discusién

La artritis séptica del pubis fue descrita por primera vez por
Shepherd F.J. en 19112, Posteriores descripciones se reali-
zaron en el ambito de la ginecogologia®, medicina interna“,
urologia® y pediatria®. Una revision sistematica fue pre-
sentada por Ross J. y Hu L.T. en 20037, es la mas amplia
publicada y hace un repaso de las caracteristicas clini-
cas, radioldgicas y microbioldgicas. Esta enfermedad afecta
sobre todo a mujeres operadas de incontinencia, atletas,
pacientes con neoplasias pélvicas y adictos a drogas por via
parenteral (ADVP). La sintomatologia mas frecuente es el
dolor pubiano (88%) que puede manifestarse también en la
region inguinal, la caderay el muslo. Otro hallazgo frecuente
es la fiebre (74%). El estudio radiologico suele ofrecer pocos
datos, especialmente al inicio del proceso. La TAC y la RMN

son mas sensibles en esta fase, y describen destruccion osea,
acumulo de liquido en la sinfisis, ensanchamiento articular,
y edema muscular. Los estudios microbiolégicos muestran
una prevalencia de Staphylococcus aureus en los atletas,
y de Pseudomonas aeruginosa en los ADVP. La flora poli-
microbiana es mas frecuente en el caso de los pacientes
neoplasicos’. Su aparicidon en deportistas, especialmente en
futbolistas, esta bien documentada como en el articulo de
Choi H. et al.? donde resalta las diferencias entre la osteitis
del pubis y la osteomielitis. Las complicaciones mas fre-
cuentes incluyen la formacion de abscesos y la extension
a estructuras adyacentes. Se requieren actuacion quirur-
gica hasta en el 50% de los casos’. La mortalidad puede
alcanzar el 2%°. Otra revision publicada posteriormente de
Rodriguez Montero S.A."°, enfatiza la necesidad de un diag-
nostico precoz para el inicio terapéutico temprano, y evitar
asi las complicaciones.

Como resumen podriamos decir que la artritis séptica
del pubis es una enfermedad infrecuente y potencialmente
grave, puede ser confundida con la osteitis no infecciosa,
sobre todo en deportistas, y precisa de estudios microbiolo-
gicos para confirmar el diagnostico. Debido a la afectacion
Osea precisa de un tratamiento antibiotico de larga dura-
cion, generalmente de 6 semanas.
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