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Resumen

Descripcion del caso: Paciente varon de 21 afios que acudio a Centro de Salud por notar tumoracion a nivel
del pubis que ha aumentado de tamarfio en 24 horas. Presenta leve dolor ala palpacién. Se aconsgja
observacion domiciliariay se solicitaecografiay Rx. En las siguientes horas el paciente refiere aumento de
dolor, motivo por e cual acude a Urgencias. Alli se objetiva que latumoracién se ha convertido en una masa
testicular perineal dura adherida no movilizable. Se avisa a urologia quién tras eco-doppler objetiva
trombosis del seno cavernoso. Posteriormente el paciente es estudiado por Medicina Interna, detectandose un
déficit de factor V de Leiden.

Exploracion y pruebas complementarias: Tumoracion duray adheridaanivel infratesticular. Signo de Prehn
negativo. Reflejo cremastérico negativo. Analitica Urgencias: sin alteraciones resefiables. Ecografia de pene:
engrosamiento del cuerpo cavernoso derecho, sin flujo y con cambio en ecogenicidad. Estudio doppler sin
presencia de flujo. TAC de pelvis con contraste iv: se observala mitad proximal del cuerpo cavernoso
derecho de mayor calibre que el izquierdo asi como un posible retorno de contraste en la parte més distal del
mismo. RMN de pelvis: imagen compatible con trombosis del cuerpo cavernosos derecho que se extiende
desde laraiz del pene hasta la porcion post-escrotal. La extension aproximada es de 8-9 cm. Ambos testesy
epididimos de tamafio y sefial conservados. Estudio de coagulacion, trombofiliasy autoinmunidad: mutacion
del factor V de Leiden (genotipo G1691A).

Juicio clinico: Trombosis de seno cavernoso como primera manifestacion de un déficit de factor V de Leiden.

Diagnostico diferencial: Torsion testicular. Trombosis venosa profunda. Epididimitis. Orquitis. Tumores.
Traumatismos.

Comentario final: Esllamativalaevolucién lentay térpidadela TVPy su localizacion totalmente
excepcional.
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