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Resumen
Aunque es un hallazgo infrecuente y por lo general asintomatico, el hueso central del carpo es una variante anatémica que puede conducir

a diagnosticos y tratamientos equivocados cuando se presenta. El caso que se comenta fue interpretado inicialmente como una fractura y,

posteriormente, como una posible seudoartrosis del escafoides o como un osiculo accesorio. Se describen la embriologfa, la clasificacién

radiolégica y la patologia que puede asociarse a su presencia. Finalmente, se plantean los criterios para hacer un diagnéstico diferencial y

se hacen las recomendaciones pertinentes para enfocar el manejo en forma inequivoca.
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Abstract

Although infrequent and generally asymptomatic, the central bone of the carpus is an anatomical variant that can lead to mistaken

diagnoses and treatments. The case presented was initially interpreted as a fracture and later like a possible scaphoid pseudoarthrosis or

accessory ossicle. The embryology, the radiological classification and the probable associated pathology are described. Finally, the critetia

for differential diagnosis and appropriate management are reviewed.
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Introduccion

El os centrale carpi, o hueso central del carpo, es una variante
anatomica infrecuente del carpo (1) que cuando se presenta
puede ser confundida con una seudoartrosis o con una fractura
del escafoides.

Reporte de un caso

Paciente de sexo femenino, de 25 afios de edad, que consulté
por dolor en su mufieca izquierda secundario a trauma ocurrido
en accidente de transito tres semanas antes. Inicialmente aten-
dida en un servicio de urgencias de ortopedia, le fue practicada
una radiografia, con la cual se hizo diagnéstico de “sospecha de
fractura linear del tercio distal del escafoides”, y se inmovilizo

con una férula para fracturas del escafoides.

Consulté nuevamente tres y media semanas después, el 9 de

agosto de 20006, en un centro de cirugia de la mano, en el cual

se retird la férula y se le realiz6 un examen fisico. Se encontrd
dolor difuso alrededor de la mufieca. La imagen radiolégica fue
sugestiva de una seudoartrosis del escafoides o de un hueso

accesorio (figura 1).

Figura 1. Imagen sugestiva de una seudoartrosis del es-
cafoides o de un hueso accesorio.
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Se solicitd un TACy se colocé la férula nuevamente. E1 TAC
fue interpretado por el radiblogo el 14 de agosto asf: “Fragmento
6seo de 6 mm localizado entre hueso grande-trapecio-trapezoi-
de, con aspecto de osiculo accesorio” (figura 2).

Figura 2. Imagen interpretada como un osiculo accesorio.

Con base en dicho estudio se definié que la imagen corres-
ponde a la variante anatdmica conocida como os centrale carpi.
Se realiz6 un nuevo examen fisico y se definié un cuadro de
tenosinovitis estenosante del extensor carpi ulnaris. Se aplico
una infiltracién con corticoide (acetonida de triamcinolona), y
se inici6 tratamiento con antiinflamatorios no esteroides. En el
altimo control efectuado el 29 de agosto se encontrd mejorfa
total de la sintomatologfa. Se dio por terminado el tratamiento
el 11 de septiembre.

Discusion

El os centrale carpi o hueso central del carpo, es una vatiante
anatémica infrecuente del carpo (1) que puede ser bilateral, y que
cuando se presenta, puede ser confundida con una seudoartrosis
o con una fractura del polo dorsal del escafoides. Yang y Gilula
(2) reportaron un caso en el que se simulaba una no uniéon de
una fractura transversa del tercio medio del escafoides.

En el embrién humano el os centrale aparece en la sexta
semana de gestacion y se fusiona con el escafoides en la octa-

va, apareciendo tnicamente como una pequefla prominencia

irregular en el adulto (1) (figura 3).

Figura 3. Os Centrale fusionado.

Cuando esta fusién no ocurre, el componente distal puede
aparecer con diferentes apariencias y constituir lo que se ha
considerado una variante anatémica denominada os centrale
carpi (1, 3) (figura 4). Puede ser bilateral (3) (figura 5).

Figura 5. Os centrale pequefio, bilateral.

En el embrion, el os centrale es una formaciéon constante
localizada entre la parte inferior del nucleo de condrificacion
radial, el capitato, el trapecio y el trapezoide, destinada a unirse
con el nucleo cartilaginoso radial para conformar el escafoides.
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El escafoides carpiano no debe ser asimilado a un cubo sino
a un tetraedro irregular, formado por dos pirdmides opuestas
unidas por sus bases. La piramide inferior, que articula con el
trapecio, el trapezoide y el hueso grande, esta condicionada por
las variaciones morfolégicas del hueso, que puede presentar
configuraciones vatiables entre dos morfotipos extremos: el
tipo masivo y el tipo parcialmente segmentado (4).

Bogart y Jones (1) han reportado que en algunas mufiecas
la parte distal se degenera y da origen a una estructura fibrosa
representada en el carpo adulto por un ligamento entre el es-
cafoides y el capitato. Cuando esto ocurre, radiologicamente se
observa como un espacio en la parte distal de la articulaciéon

escafo-capitato (3, 5) (figura 0).
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Figura 6. Ausencia de os centrale.
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Se han descrito tres patrones radiol6gicos de presentacion

Figura 7. Ausencia de os centrale bilateral.

del os centrale carpi: el primero, como un osiculo indepen-
diente y bien definido, unico o doble, el segundo como una
formacién con separacioén parcial, y el tercero como un

espacio vacio (5).

Aunque en general el os centrale carpi suele ser asintoma-
tico, han sido reportados dos casos en los cuales se le ha con-
siderado como aparentemente movil y se le ha atribuido ser la
causa de un cuadro clinico de resalto doloroso en la mufieca.
Fueron tratados mediante reseccioén artroscépica obteniendo
mejoria de los sintomas (6, 7). También se ha reportado un
caso de osteonecrosis del mismo, dolorosa, la cual fue tratada

mediante extirpacién quirdrgica del hueso (5).

En conclusion, el os centrale carpi es un hallazgo relati-
vamente raro, que por lo general no produce sintomas. Sin
embargo, es pertinente hacer el diagnéstico diferencial con
una calcificacién, un escafoides bipartito, una fractura aguda
o una seudoartrosis del escafoides, y hay que tener en cuenta
las posibilidades de que ocurran en él una osteonecrosis o una
situacion de hipermovilidad que genere una artrosis en las
articulaciones vecinas. Es esencial identificarlo correctamente

para no incurrir en tratamientos equivocados.
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