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PALABRAS CLAVE Resumen

Varices; Las varices del ligamento redondo son una entidad muy poco frecuente que sélo se ha
Ligamento redondo; descrito en mujeres embarazadas como una masa inguinal, normalmente en el tercer
Hernia; trimestre de gestacion.

Ecografia; La ecografia en modo B y Doppler color constituyen una herramienta diagnostica
Embarazo fundamental, ya que permiten realizar un diagnostico radioldgico de certeza, excluyendo

otras posibilidades clinicas de masa inguinal.

Dado que el tratamiento es conservador, es imprescindible que el radidlogo conozca esta
entidad y sus caracteristicas ecograficas, lo que permitira la realizacion de un diagndstico
correcto que evitara una exploracion quirdrgica innecesaria.
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Hernia: Varices in the_ roqnd ligament are very rare apd have. only. been reported in pregnant

’ women as an inguinal mass normally detected in the third trimester of gestation.

Ultrasonography; . ; .

e —— B-mode and .Dopple.r color ultrasonography are fupdamgntal tools in the diagnosis, b.ec.:ause
they make it possible to reach a conclusive diagnosis and to rule out other clinically
possible inguinal masses.

Given that the treatment is conservative, it is essential for the radiologist to be familiar
with this condition and its ultrasonographic characteristics to enable the correct diagnosis
and avoid unnecessary surgical exploration.
© 2009 SERAM. Published by Elsevier Espana, S.L. All rights reserved.
Introduccién
Las varices del ligamento redondo constituyen un cuadro
*Autor para correspondencia. clinico poco frecuente, con muy pocos casos publicados en
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aparecen en mujeres gestantes, normalmente al inicio del
tercer trimestre.

Desde el punto de vista clinico, es tipica la presencia
de una masa inguinal que suele asociar sensacion de
malestar. El diagnostico diferencial se plantea fundamen-
talmente con la hernia, entre otras causas de masa
inguinal'=¢,

El diagnostico de certeza es radioldgico, en el que la
ecografia e, modo B y Doppler color desempenan un papel
fundamental. Los hallazgos por imagen son caracteristicos, y
confirman la naturaleza vascular de la lesion.

Presentamos un caso clinico diagnosticado en nuestro
hospital de varices del ligamento redondo en una mujer
gestante de 32 afos. Describimos los hallazgos clinicos y
radiologicos mas relevantes. A continuacion analizaremos la
fisiopatologia de esta entidad tan poco frecuente.

Descripcion del caso

Mujer de 32 afos, gestante de 20 semanas, que comenzo
con una masa en la region inguinal derecha de una
semana de evolucion. La masa no era dolorosa, aunque la
paciente presentaba molestias leves y sensacion de
malestar. En su historia clinica no constaban anteceden-
tes de interés.

A la exploracion fisica se trataba de una masa de
consistencia blanda localizada sobre el tubérculo pubico
derecho. Se solicitd un estudio ecografico para su valoracion
ante la sospecha clinica de posible hernia inguinal o
adenopatia.

La ecografia en modo B mostraba en la zona inguinal
derecha una masa heterogénea formada por mdultiples
estructuras anecoicas tubulares de aspecto serpinginoso
(Fig. 1). El estudio con ecografia Doppler color demostraba
la existencia de flujo en el interior de esta lesion, que se
rellenaba intensamente con el color (Fig. 2); la onda
espectral obtenida en el registro Doppler pulsado
confirmaba que se trataba de un flujo venoso (Fig. 3). La
masa inguinal se extendia a lo largo del canal inguinal y se
introducia en profundidad lateralmente a los vasos
epigastricos (Fig. 4) para dirigirse finalmente a la pared
uterina.

Figura 1

Ecografia en modo B que muestra una masa ovalada,
heterogénea, formada por varias estructuras hipoecoicas y
localizada en la region inguinal derecha.

Figura 2 Ecografia Doppler color que demuestra cémo la
lesion se rellena intensamente de color.

La ecografia confirmé que se trataba de una lesion de
estirpe vascular, excluyé otras posibles causas de masa
inguinal y permiti6é realizar un diagnéstico de certeza de
varices del ligamento redondo.

La paciente se trato de forma conservadora hasta finalizar
el embarazo. El parto se realiz6 por via vaginal sin ninguna
complicacion. Ocho semanas después la masa inguinal
desaparecio y la paciente permanecio asintomatica.

Discusion

Las varices del ligamento redondo constituyen una entidad
rara que ha sido descrita esporadicamente en la literatura
médica y de forma excepcional en la radiolégica. En nuestra
revision bibliografica s6lo hemos encontrado 10 casos
descritos, de los que solo dos se han publicado en revistas
radiolégicas™®>.

Anatomicamente, el ligamento redondo se extiende
desde la pared lateral del Utero a los labios mayores y
contiene venas, arterias, linfaticos y nervios.

Durante el embarazo se producen varios acontecimien-
tos que condicionaran que las venas del ligamento
redondo se vuelvan prominentes o varicosas. En primer
lugar, existen receptores fisiologicos de progesterona en
las venas del ligamento redondo. El efecto que esta
hormona posee sobre estos receptores es la dilatacion de
las venas, y, como durante el embarazo aumentan los
niveles de progesterona, el resultado sera una dilatacion
de estos vasos. Por otra parte, durante el embarazo
disminuye el tono venoso y aumenta el retorno venoso,
principalmente a partir del tercer trimestre de gestacion.
El Gtero, ademas, va creciendo y puede llegar a causar un
pinzamiento de las venas pélvicas. Finalmente, la combi-
nacion de todos estos factores dara lugar a una ingurgi-
tacion venosa y a la formacion de varices en el ligamento
redondo’®.

Las pacientes comenzaran con una masa inguinal no
dolorosa o con molestias leves que plantearan un diagnos-
tico diferencial con otras causas de masa inguinal, como la
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Figura 3 Doppler pulsado: el registro obtenido muestra una onda espectral monofasica caracteristica de estructuras vasculares de

naturaleza venosa.

Figura4 Ecografia modo B en la que se observa la extension de
la lesion que se introduce lateralmente a los vasos epigastricos
(flecha) para alcanzar finalmente la pared uterina.

hernia, las adenopatias o la endometriosis. Clinicamente,
las varices del ligamento redondo y las hernias inguinales
pueden llegar a ser indistinguibles, ya que ambas pueden
modificar su tamafo con los cambios posicionales, ser
reducibles o aumentar con las maniobras de Valsalva debido
a que estas venas no poseen valvas'.

La ecografia es la prueba diagnostica de eleccion, permi-
tiendo realizar un diagndstico de seguridad y excluir otras
causas de masa inguinal. Los hallazgos ecograficos son
caracteristicos y simulan el aspecto de un varicocele en
cualquier otra localizacion. Observaremos varias estructuras
hipoecoicas tubulares u ovaladas en el canal inguinal que se
extienden hacia la pared uterina. El estudio con ecografia
Doppler es fundamental, ya que confirmara la naturaleza
vascular de la lesion y mostrara un flujo venoso en el interior
de estas estructuras tubulares. Esta técnica, ademas, nos
permitira un estudio dinamico mediante la realizacion de

maniobras de Valsalva, que seran de gran utilidad durante la
exploracion, obteniendo asi un mayor relleno de color de estas
estructuras varicosas, lo que nos facilitara el diagnostico.

El tratamiento de las pacientes con varices en el
ligamento redondo debe ser conservador, ya que se
resuelven espontaneamente tras el parto. En todos los
casos revisados en la literatura médica, las varices
desaparecieron en un plazo medio de 2 meses después
del parto. En ningun caso la existencia de varices contra-
indico el parto vaginal.

Cabe resaltar que esta entidad no esta asociada con la
aparicion o la existencia de varices en los miembros
inferiores, y constituyen 2 cuadros clinicos independientes®.

Como posible complicacion, se ha descrito la trombosis de
las varices del ligamento redondo’*®. El dolor intenso sera el
sintoma predominante. Sin embargo, no existe un consenso
sobre el tratamiento clinico en estos casos.

Las varices del ligamento redondo, a pesar de su rareza,
deben ser una entidad conocida por el radiélogo. Debemos
pensar en ellas ante una mujer embarazada con una masa
inguinal de nueva aparicion. La ecografia nos permitira
realizar un diagnostico de certeza, lo que evitara la
realizacion de exploraciones quirlrgicas innecesarias en
estas pacientes que requeriran tan solo un tratamiento
conservador.
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