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Tromboflebitis espontanea en extremidad superior

Spountaneus thromboflebitis in upper limb
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Caso

Mujer de 49 afios que acude a urgencias del centro de salud por
dolor y eritema en extremidad superior derecha (ESD), de inicio
espontdneo y unos 3 dias de evolucién, sin ninguna clinica respira-
toria asociada, antecedente traumatico ni enfermedad mamaria. No
resefia antecedentes personales ni laborales de interés y su estudio
mamografico reciente esta dentro de la normalidad.

A la exploracién se constata un pulso radial conservado, zona
eritematosa circundante al codo mas acentuada en zona braquial
y tercio superior antebraquial cara medial, con un leve aumento
subjetivo de perimetro de ESD. La paciente refiere dolor espontaneo
que se exacerba a la palpacién local.

Ante la sospecha de flebitis/flebotrombosis se realiza eco-
doppler en consulta, con ecégrafo portatil de bolsillo, donde se
visualiza imagen hiperecogénica en interior de la vena humeral
que impide la coaptacién del vaso a la presién local con transduc-
tor lineal (7,5 Mhz) y flujo interrumpido al aplicar doppler (fig. 1)
(Video 1y 2, Anexo. Material adicional).

La valoracién en urgencias hospitalarias es de tromboflebitis de
vena basilica ESD, con pauta al alta de heparina de bajo peso mole-
cular (HBPM) 45 dias a dosis profilacticas, AINE cada 8 h/5 dias, una
media de compresion para extremidad superior y recomendaciones
generales.

En atencién primaria se solicita analitica con biomarcadores de
fase aguda y marcadores tumorales, con resultados normales. El
estudio de trombofilia completado por el servicio de hematologia
también es normal.

Discusion
Solo del 4 al 10% de los episodios de TVP acontecen en la ES.

Existe la sospecha de su infradiagnéstico, debido a la posibilidad de
un curso asintomatico o con levedad de sintomas’.

* Autor para correspondencia.
Correo electrénico: anmagar67@hotmail.com (A.M. Garcia-Rodriguez).
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Ya la TV primaria ocurre en el 20-50% de todos los episodios de
TVP de ES.

La forma primaria o espontanea (20%) suele estar asociada a
causas anatémicas como el sindrome de la entrada tordacica, tras
esfuerzo fisico, por ejemplo, en atletas jovenes, o en relacién a movi-
mientos o posturas laborales mantenidas con el brazo dominante, a
causa de traumatismos repetidos de la subclavia contra la primera
costilla e hipertrofia de los escalenos'2.

La clinica puede ser muy variable, desde cursar de modo asinto-
matico hasta la flegmasia dolens, en la que peligra la integridad de
ES.

Las formas secundarias (80%) suelen estar asociadas a catéte-
res centrales, cancer, cirugia, embarazo, hiperestimulacion ovarica,
inmovilizacién y trombofilias, entre otros>.

La prueba de imagen mas usada es la ecografia doppler
con una sensibilidad del 97% y una especificidad del 96%. La
tomografia axial computarizada (TAC) o flebografia por reso-
nancia magnética nuclear (RMN) son dtiles ante una ecografia
indeterminadaZ.

El diagnéstico diferencial incluye celulitis, linfangitis, rotura
fibrilar o afectacién musculoesquelética principalmente.

Las venas mas frecuentemente afectadas son la subclavia
(62%), la axilar (45%) y la yugular interna (45%). En la TV
superficial se ven afectadas las venas cefalica, basilica y cubital
medial®.

Complicaciones tipicas son el sindrome postrombético y la
recurrencia. Complicaciones graves y menos frecuentes son el
tromboembolismo pulmonar (varia de un 2-35 frente al 29% en EI)
y el sindrome de vena cava superior.

La mortalidad, de un 15 a un 50%, esta determinada fundamen-
talmente por la enfermedad subyacente.

El tratamiento se basa en anticoagulacién inmediata continuada
no mas de 3 meses en la forma primaria, y las pautas son las mismas
en la TVP de ES que en la EI*,
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Figura 1. Se observa vena basilica a nivel de tercio superior braquial (imagen de la izquierda) y tercio inferior préximo a fosa antecubital (imagen de la derecha) con material
hiperecogénico en el interior de su luz, que impide la coaptacién del vaso e interrumpe el flujo sanguineo.

Conclusiones

La frecuencia de TV en ES puede ser mayor de lo esperado,
incluso en personas jévenes sanas paucisintomaticas.

La sospecha clinica puede confirmarse, desde AP, comprobando
la compresibilidad venosay la visualizacién del flujo mediante eco-
doppler (S: 97%, E: 96%).

Anexo. Material adicional

Se puede consultar material adicional a este articulo en su ver-
sién electrénica disponible en doi:10.1016/j.appr.2019.05.001.
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