
 

 
 
              Secretaría Técnica:  

C/ Orense, 85 / 28020 Madrid / Tel.: +34 902 190 848 - fax: +34 902 190 850 
secretaria@25congresosomacot.com / www.25congresosomacot.com 

 

RESUMEN COMUNICACIÓN / PÓSTER 
N/ POSTERS 

TÍTULO 

POLIFRACTURADO CON DISPLASIA METAFISARIA DE PYLE. A PROPOSITO DE UN CASO 
 
INTRODUCCIÓN 

La diplasia metafisaria de "Pyle" es una enfermedad inocua autosómica recesiva extremadamente 
infrecuente. No se han descrito más de 20 casos en todo el mundo y menos aún casos con fracturas 
asociadas. Fue descrita por Pyle en 1931 y se caracteriza por deformidad ósea de los huesos largos con 
ensanchamiento de las metáfisis y estrechamiento de las corticales. Son pacientes con aspecto físico y 
cualidades mentales normales. Hay que distinguirla de la displasia craneo-metafisaria que es 
relativamente más frecuente.      
 
OBJETIVOS 

Presentar el caso de una enfermedad ósea muy poco frecuente.  
 
MATERIAL Y MÉTODO 

Paciente varón de 35 años afecto de displasia metafisaria o enfermedad de Pyle, que sufre un accidente 
de tráfico y presenta fractura bifocal de fémur y antebrazo del lado izquierdo. No presenta ninguna 
anomalía física ni mental y sólo se advierte un engrosamiento significativo de ambas rodillas y moderado 
varo a expensas de fémur. Tampoco consigue extensión completa en codo no afectado. Se realizó 
osteosíntesis de fractura de cúbito y de fémur proximal y distal con placas moldeadas laterales con las 
que se consiguió la consolidación de las fracturas.      
 
RESULTADOS 

Se muestran las imágenes radiológicas de columna y de las fracturas en antebrazo y fémur izquierdos en 
el contexto de la enfermedad de Pyle. Desafortunadamente  no disponemos de radiografías de control 
postquirúrgico. 
 

CONCLUSIONES 

Hasta lo que nosotros sabemos, presentamos el primer caso descrito en la bibliografía de enfermedad de 
Pyle con fracturas asociadas.  
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