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Fractura aislada de apófisis estiloides del hueso temporal

Mujer de 83 años que consultó por traumatismo encefalocraneano (TEC) posterior a episodio sincopal. Ingresó 
al servicio de emergencias por dolor facial y preauricular izquierdo. Al examen físico presentó hematoma bipalpebral 
bilateral y conjuntival izquierdo (Fig. 1A). La valoración clínica y cardiológica fue normal. El examen oftalmológico 
informó motilidad ocular y agudeza visual conservada. Se solicitó por protocolo de TEC, tomografía (TC) de cerebro 
y de macizo craneofacial sin contraste, en la cual se observó trazo de fractura en la apófisis estiloides izquierda co-
rrespondiente a la unión del tercio superior con los dos tercios inferiores, con mínimo desplazamiento (Fig. 1B). No 
se observaron otros hallazgos patológicos. Se solicitó reconstrucción 3D de la TC previa donde se observó fractura 
aislada de la apófisis estiloides izquierda (Fig. 1C).  

La fractura aislada de apófisis estiloides es extremadamente rara en personas sin antecedentes de síndrome de 
Eagle. El tratamiento depende del grado de desplazamiento y la molestia. Acorde con el único caso comunicado en 
la literatura (Kermani H et al, Trauma Mon 2016; 21: e24395), la paciente recibió analgésicos, relajantes musculares, 
glucocorticoides, hielo local y restricción de los movimientos cervicales bruscos por un mes. En control ambulatorio 
a los 7 días mostró mejoría del edema y hematomas faciales, así como del malestar preauricular. 
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