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Introducción: 
El Síndrome de Edema Transitorio de Medula Ósea (SETMO) es una patología bien descrita en 
adultos. Se presenta con dolor articular y/o óseo y recuperación completa a lo largo de meses. 
Apenas existen casos descritos de SETMO en niños. 
 
Caso Clínico: 
Varón de 5 años, visto desde los 3 años en varios centros por cojera intermitente en extremidad 
izquierda sin trauma previo. 
Al debut, analítica sanguínea, ecografía de caderas y radiografías de pies y caderas resultan 
normales. Posteriormente la gammagrafia ósea muestra hipervascularizacion en tarso izquierdo 
y la RNM presenta patrón de edema óseo en calcáneo con posible microfractura. Remite con 
AINES a lo largo de 6 meses. 
Por nuevo episodio de cojera izquierda a los 5 años, se realiza RNM de control que demuestra 
un patrón de edema de medula ósea en hueso navicular y tercera cuña y normalización completa 
de las alteraciones descritas en la RNM anterior. 
 
Discusión: 
La evolución y la RNMs del paciente son compatibles con el diagnostico de SETMO con carácter 
migratorio. 
No podemos descartar que el primer episodio de edema de medula ósea se debiese 
exclusivamente a la microfractura y de que se tratase de dos episodios independientes. 
Dentro de las diferentes hipótesis con respecto a la causa de SETMO también se discute que 
este puede ser un tipo de osteonecrosis abortado en una fase inicial, pudiendo explicar la 
microfractura. 
 
Conclusion: 
El SETMO es una entidad poco frecuente que hay que considerar en el diagnostico diferencial de 
la cojera en niños ante un curso prolongado o intermitente. Debido a su carácter benigno, su 
diagnostico evitaria pruebas innecesarias. 


