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Resumen

Descripción del caso: Paciente varón de 58 años que al levantarse de la cama nota inflamación de
miembro superior dcho. No refiere dolor, no presenta aumento de temperatura local. Tampoco
refiere pérdida de fuerza y la movilidad está conservada. Se deriva a especialista.

Exploración y pruebas complementarias: Brazo derecho con aumento de diámetro con respecto
al izq. No signos de empastamiento, no eritema. Pulso periférico presente. Fuerza y sensibilidad
conservada. Eco-doppler de MSD: trombosis venosa profunda. Estudio flebográfico: obstrucción
completa de subclavia y abundantes colaterales de suplencia. Estudio paraneoplásico negativo.

Juicio clínico: Síndrome postrombótico miembro superior derecho. Artritis reumatoide.

Diagnóstico diferencial: Síndrome de Paget-Schroetter. Neoplasia. Lesión ocupante de espacio
hueco axilar, lesiones musculares, tendinosas, óseas y de otras estructuras.

Comentario final: En el pasado, la trombosis venosa profunda de miembros superiores (TVPMS)
fue considerada una entidad rara y benigna. La TVPMS se ha convertido en más frecuente desde
1970 debido al incremento en el uso de catéteres venosos centrales (CVC) y de dispositivos
transvenosos, como marcapasos y cardiodesfibriladores. En los pacientes con malestar agudo,
hinchazón del brazo y factores de riesgo como el ejercicio vigoroso del brazo, el implante de un
catéter venoso central o un marcapasos, o el antecedente de trombosis venosa profunda o cáncer, es
probable el diagnóstico de TVP-ES.
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