
 TROMBOEMBOLISMO PULMONAR. DISNEA COMO SINTOMA PRINCIPAL 

DESCRIPCION DEL CASO 
Paciente varón de 57 años de edad que refiere de forma súbita disnea severa y sensación opresiva en hemitórax izquierdo. 
Acude a Urgencias de Atención Primaria donde se objetiva Saturación de Oxígeno de 82% decidiéndose traslado a Hospital. 
Alérgico a Nolotil y AINES. Dislipemia, rinitis y asma bronquial persistente, Carcinoma transicional de vejiga extirpado por RTU 
en Sep-2014 y posteriormente instilaciones vesicales. 
Intervenido quirúrgicamente de ambas caderas por necrosis avascular de las mismas(2 actos quirúrgicos en Mayo y Julio 2015) 
Exploración física sin datos de interés. Buen estado general sin aumento del trabajo respiratorio. 
TAC abdominal: adenopatías retroperitoneales sin cambios respecto Julio-2015 
ANGIO-TAC torácico: defectos de repleción en ramas segmentarias y subsegmentarias de LSD indicativos de enfermedad 
tromboembólica aguda. Ganglios mediastínicos 
 

INTRODUCCION 
El tromboembolismo pulmonar (TEP) es la manifestación más grave de la enfermedad tromboembólica venosa, una complicación 
de la trombosis venosa profunda (TVP). Se produce como consecuencia de la migración hasta el árbol arterial pulmonar de un 
trombo procedente del territorio venoso. 

ESTRATEGIA DE ACTUACION 
La estrategia de actuación se basa en la solución rápida del embolismo como riesgo potencialmente letal basándonos en el 
diagnóstico que se realiza por sospecha clínica, síntomas y signos presentes y múltiples exploraciones complementarias sobre todo 
con técnicas de imagen. El tratamiento ha de ser lo más precoz posible basándose en la gravedad y en el riesgo hemorrágico, 
basada en fármacos anticoagulantes o filtros de vena cava en casos de contraindicación absoluta para anticoagular. Posteriormente 
habrá que realizar profilaxis dirigida a la etiología: cirugía,traumatismos, inmovilización, trombiflebitis, parálisis EEII,síndrome 
antifosfolípido, embarazo, obesidad, ACO, cáncer, anestesia... 
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