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migracion arterial directa del cemento durante un procedi-
miento ortopédico.
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Describimos un caso de sindrome del cascanueces tra-
tado mediante transposicion de la vena ovarica izquierda
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(VOI). Se trata de una mujer de 36 anos de edad portadora
del sindrome asociado a sindrome de congestion pélvica.
El examen con eco-Doppler, tomografia computarizada y
angiografia demostraron una estenosis de la vena renal
izquierda retroadrtica con dilatacién proximal e incompe-
tencia de la VOI. El gradiente renocava era de 10 mmHg.
Mediante laparoscopia se transpuso la VOI en la vena
cava inferior. En la angiografia realizada al completar el
procedimiento se demostré una reconstruccion permeable
sin un gradiente sustancial. En el dia 4, una trombosis asin-
tomatica se tratd mediante tromboaspiracion. A los 40
meses, la paciente permanecia asintomatica con una
transposicion permeable. El sindrome del cascanueces
posterior es un proceso poco frecuente. Cuando se asocia
a un sindrome de congestion pélvica debido al reflujo de la
vena ovarica izquierda, puede tratarse mediante
transposicion de la misma.
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