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Resumen

Introduccion: La osificacion heterotopica (OH) eslaformacion del hueso lamelar en los tejidos blandos
periarticulares. Cuando es predominantemente muscular se denomina miositis osificante (MO). La causa més
frecuente de OH esla postraumatica. El nervio ciatico presenta una susceptibilidad anatomica especial anivel
de su salida por la escotadura ciatica mayor para sufrir lesiones por atrapamiento, dada su estrecha relacion
con multiples estructuras, incluido el musculo piramidal, sin embargo, lalesion nerviosa del ciético asociada
aMO esun evento raro y a nuestro conocimiento este es el primer caso reportado de causa no traumética en
adultos. Laclinica es tan variable como su localizacion: varia desde hallazgos incidental es en pacientes
asintométicos hasta limitacion severa de lamovilidad articular, anquilosis y compresiones neurovascul ares.

Caso clinico: Se describe el caso de un varén de 46 afios con clinica de ciatalgia refractaria, asociada a déficit
parcia del nervio ciético, secundario a OH no traumética, posterior a ulcera gastrica perforada e ingreso
prolongado en UCI. Luego descartar antecedentes de trauma glUteo durante su internacion, se realizé un
completo estudio de imagenes en el cual se observo una OH anivel del masculo piramidal que generaba una
grave compresion del nervio ciatico. La ausencia de mejoriaclinicaa cabo de un breve tratamiento
analgésico y fisioterapico determind la necesidad de una descompresion quirdrgica del fragmento 6seo y
neurdlisis con adecuada respuesta, resolucion completa del dolor y recuperacion parcial del déficit

neurol égico.

Discusion: Laosificacion heterotépica no traumética es una complicacién poco frecuente en pacientes con
antecedentes de estadias prolongadas en UCI, pero debe sospecharse en el contexto de una lesion neurol égica
periféricatardia posterior a dichos eventos. La descompresion quirdrgicadel nervio afectado es de vital
importancia para prevenir o limitar el desarrollo de déficits neurol 6gicos permanentes.
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