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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 78 afios, con antecedentes de varices en extremidades inferiores
(safenectomia en EID) hace 8 anos. Acude a consulta por dolor en zonainterna del muslo izquierdo de 10
dias de evolucion sin edema de extremidades inferiores ni enrojecimiento de las mismas. Los dias previos
refiere que realizd un viagje de larga distancia en izquierda permaneci¢ sentada durante 14 horas sin
movilizacion.

Exploracion y pruebas complementarias: En consulta se objetivo unainduracion de formalineal con
recorrido desde zonainguinal hasta carainterna de rodilla. Eraindolora ala palpacion, sin edemas ni cordén
venoso. Presentaba pul sos periféricos presentes y un signo de Homans negativo. Resto de la exploracion sin
hallazgos significativos. Se realiz6 ecografia clinica de esa extremidad a pie de camadel centro de salud,
donde se visualizd un contenido isoecoico intravascular y con escasa col apsabilidad ala presion en los vasos
femorales proximalesy vena safena. Se remite a Urgencias donde se realiza analitica sanguinea arrojando un
dimero-D de 4.810 y realizacién de ecografia por radidlogo donde se informaba de Dilatacién varicosa de la
safena mayor izda con ocupacion ecogénicaintraluminal en relacion con tromboflebitis superficial con
extension al cayado de la safenay afemoral comun. Se le pauto Clexane 60 mg/12 horas.

Orientacion diagnéstica: Tromboflebitis superficial.
Diagnostico diferencial: Tromboflebitis superficial y trombosis venosa profunda.

Comentario final: Latromboflebitis superficial, en ocasiones puede complicarse con unatrombosis venosa
profunda e incluso un tromboembolismo pulmonar. Laincidencia en poblacion general se sitaentre el 3%y
11%; de 4 a 10 veces mas frecuente en mujeres 'y laincidencia aumenta con la edad L os criterios ecograficos
son: colapsabilidad incompleta ala presion, ausencia flujo en modo Doppler, ausencia de aumento flujo
mientras se realiza maniobra compresion e Imagen isoecoica en interior

Bibliografia

1. Di Nisio M, WichersIM, Middeldorp S. Treatment for superficial thrombophlebitis of the leg.
Cochrane Database of Systematic Reviews. 2013.

Palabras clave: Trombosis. Ecografia. Extremidad.

1138-3593 / © 2018 Sociedad Espafiola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN). Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los
derechos reservados.


http://www.elsevier.es/semergen

