
ESTA PIERNA NO ES MÍA

La trombosis venosa profunda (TVP) y su principal complicación, la embolia pulmonar (EP), afectan a miles de personas
anualmente en el mundo. El diagnóstico es, en ocasiones, difícil, porque los signos y síntomas no siempre son evidentes, sin
embargo su diagnóstico a tiempo es vital.

Varón de 66 años. Hipertensa. Diabética tipo 2. Obesidad. Refiere desde hace un
mes de fractura de húmero derecho, que va a rehabilitación y le detectan aumento
de tamaño de la pierna derecha, con enrojecimiento e indurada. No otra clínica
asociada.
Buen estado general. No disnea. Tensión arterial 154/88. Saturación 99%. Afebril.
Pulso 89. Rítmica sin soplos, no ruidos pulmonares patológicos. Miembro inferior
derecho enrojecido e indurado, Hommans positivo. Pulsos bilaterales distales
conservados. Hemograma normal. Coagulación normal, excepto dímero 18230. TAC
arterias pulmonares normal. Ecografía Doppler de miembros inferiores: hallazgos
sugestivos de TVP en tercio medio de vena femoral derecha.

El tratamiento de la TVP es la anticoagulación. En las TVP distales en pacientes con alto riesgo de hemorragia y buena reserva
cardiopulmonar podrá evitarse la anticoagulación aunque pautando controles ecográficos, ya que sólo el 1% se complican con
tromboembolismo pulmonar en los tres meses siguientes. Además podremos aconsejar al paciente medidas higiénico-dietéticas
tales como el uso de terapia compresiva, evitar estar de pie sin moverse o con las piernas flexionadas y evitar cruzar las piernas.
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Diagnóstico diferencial
Celulitis, miositis, abscesos, 

tumores y lesiones deportivas. 
Infarto de miocardio. 

Diagnóstico
TVP de miembro inferior 

derecho. 

Tratamiento
Anticoagulación.


