TROMBOSIS VENOSA PROFUNDA COMO UNICO SINTOMA DE
ADENOCARCINOMA DE PULMON.

Introduccion:

El Adenocarcinoma de pulmon se relaciona con los marcadores tumorales: CEA y AFP. Estos ayudan al diagnostico,
respuesta al tratamiento, y nos orientan en la TVP Idiopatica. El 10% de las TVPI se deben a algun tipo de cancer por la
hipercoagulabilidad excesiva de estas enfermedades malignas.

Descripcion sucinta del caso:

Varon exfumador de 78 anos intervenido de Ca epidermoide de laringe en 1995, con cirugia mas radioterapia cervical. TPSV
por reentrada intranodal con ablacion eficaz en 2009. Cardiopatia isquemicohipertensiva en 2013 con implantacidn de Stent
en coronaria derecha. Entre otros tratamientos: Plavix 75 mg y Sintrom 1 mg como anticoagulacion actual.

El paciente acude a nuestra consulta por dolor de ambas EEIl en reposo, desde raiz de muslo hasta tobillo. Con cambio de
coloracion coincidiendo con zonas de trayecto venoso superficial en forma de placas eritematoviolaceas. Signo de Homans
negativo. No presentaba edema ni calor local acompanantes. Se le cito al dia siguiente por no presentar disnea y por tomar
tratamiento anticoagulante pensando en una baja probabilidad de TEP-TVP. A las 24 horas, las placas eritematosas
confluian, el dolor aumento y se decidio la derivacion hospitalaria.

Estrategia practica de actuacion:

Ante una sospecha de TVP en un paciente doblemente anticoagulado la inercia meédica nos lleva a descartar este
diagnostico, pero en el caso que nos ocupa la realizacion del estudio Doppler de EEIll identifico un extenso trombo en vena
poplitea izquierda desde su bifurcacion hasta venas tibiales y la existencia de tromboflebitis en vena safena menor derecha.
Este caso procoagulativo requeria un estudio exhaustivo del paciente que ingresd en la planta de medicina interna. En las
primeras pruebas diagnosticas se detectdo un CEA elevado y en el TAC se hallaron una posible masa neoplasica de LID,
atelectasia pulmonar y adenopatias multiples. En la AP se confirmo el diagndstico de Adenocarcinoma.
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