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Paciente varén de 36 anos de edad, sin alergias
conocidas, que acude al servicio de la TC con motivo
del dolor en el &ngulo del acromion (posterior) con las
maniobras de aduccién y rotacién interna. BA limitado
en flexion. Por la colocacién de la escépula (escoliosis
dorsal) tiene un aumento de la rotacidn externa pasiva
por la laxitud tisular consecuente. El dolor es muy se-
lectivo. La Rx muestra dismorfia del acromion.

Las imagenes del estudio de la TC del hombro dere-
cho en el plano axial (Fig.1) y reconstrucciones en
plano sagital (Fig.2), muestran presencia de hueso
acromial (“os acromiale”) tipo A (meso acromion),
variante de la normalidad por defecto de fusion de
centro de osificacion a este nivel, que se asocia a
signos de severa artropatia degenerativa con irregu-

FIG.1 Corte axial de TC de Hombro que muestra hueso accesorio.
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laridad de las superficies articulares, osteofitos mar-
ginales y pequenos quistes subcondrales. Hay que
destacar la gran dimension de este hueso accesorio
en relacion al resto de las estructuras del hombro, y
gue ademas abraza excesivamente la region lateral y
superior de la cabeza humeral, con estrechamiento
del espacio subacromial posterior que explicaria la
causa de la clinica del paciente.

Se realiza estudio gammagrafico 6seo, que muestra
una hipercaptacion focal extensa y lineal en la region
externa del hombro derecho (fig.3). Comparando con
el TC de diciembre de 2015, esta hipercaptacion co-
rresponde al (“os acromiale”) descrito, la captaciéon
es atribuible a estrés 6seo en el hueso supernumera-
rio, y explicaria la clinica del paciente.

FIG.2 Reconstruccion de corte coronal TC de hombro donde se
aprecia hueso accesorio.
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FIG.3 Imagen planar de térax donde observamos hipercaptacion
en hombro D.

FIG.4 Imagen pinhole centrada en cabeza de Himero D.
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