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Caso clinico

Paciente de 4 meses que consulta por dolor y tumefaccion mandibular derecha, fiebre,
irritabilidad y rechazo al alimento.

Examen fisico: lesion indurada con edema, eritema y aumento de temperatura local. Resto de
examen fisico normal.

Laboratorio: Leucocitosis, VSG y PCR aumentadas
UC y HMC: negativos

El abordaje radiologico de los pacientes pediatricos suele comenzar con la ecografia, siendo
un metodo disponible en nuestro medio, no doloroso y sin irradiacion ionizante. Por lo que se
solicito como primer estudio una ecografia de partes blandas con examen Doppler color.
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Radiografia

Periostitis laminar continua
de la rama mandibular
derecha, asociada a
aumento de opacidad de las
partes blandas adyacentes.

Reaccioén

periostica

continua
(Patologico)

Cortical Respetada
(Normal)
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TC

RMN

Hiperostosis mandibular bilateral
que compromete las ramas
horizontales y vertical derecha.
Engrosamiento de partes blandas
y planos musculares de ambos
masenteros.

Periostitis concéntrica laminar
mandibular bilateral, con mayor
compromiso derecho.

Avido realce en las secuencias con
contraste de las partes blandas
adyacentes.
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Discusion

La enfermedad de Caffey es un desorden benigno autolimitado de la primera infancia,
con mayor prevalencia en los menores de 1 afno.

Se caracteriza por una hiperostosis que afecta mas frecuentemente a la mandibula
(70-90%), claviculas, costillas y huesos largos. De forma asimetrica.

Presentacion clasica radiologica: Periostitis laminar continua sin ostedlisis +
compromiso de partes blandas regional.

Clinicamente se presenta con discreto compromiso sistémico con reactantes de fase
aguda elevados.

El diagndstico de certeza es por radiografia.

Cuando el curso clinico es atipico o se sospechan otros diagnosticos diferenciales
(osteomielitis, maltrato infantil, histiocitosis) se podria complementar el estudio con

TC y/o RMN.
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