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Introduccién

El sindrome de friccidon del cuadrado crural constituye una de las causas de dolor de cadera en el adulto
joven y suele ser un diagnostico dificultoso para la practica radiolégica diaria. EI mismo guarda estrecha
relacion con su ubicacion anatomica y su relacién en el espacio subgluteo profundo. Su conocimiento y

difusion resulta en un mayor rédito diagnostico en la practica radioldgica.

Material y método

se revisaron resonancias magnéticas de 36 pacientes con dolor de cadera menores de 50 afios en el
transcurso de 6 meses. Se realizé protocolo standard con secuencias coronal T1, coronal STIR y axial
STIR bilateral con resonador de alto campo (G.E. HDXT 1,5T). Se correlacionaron los hallazgos con
disecciones anatémicas de la region en 5 preparados cadavéricos.

Resultados

La resonancia magnética permitié una excelente delimitacion de las estructuras anatdbmicas del espacio
subgluteo profundo, entre ellas el cuadrado crural mostrando una alta sensibilidad para la deteccién de
alteraciones a nivel de los mismos.

Conclusion

La anatomia del cuadrado crural y su relacién con las estructuras del espacio subgluteo profundo
(particularmente con el nervio ciatico mayor) permite explicar la sintomatologia presente en el paciente
al momento de la consulta. La mejor herramienta para su diagnostico es la resonancia magnética
debiéndose tener siempre en cuenta la ubicacién del mismo a fin de evitar errores diagnésticos.



