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0 - TROMBOSIS VENOSA MESENTERICA, UN ENEMIGO SILENCIOSO: UTILIDAD
DE LAS IMAGENES DIAGNOSTICAS
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Resumen

Objetivo docente: Identificar la utilidad de las imagenes en el diagndstico de trombosis venosa
mesentérica. Resaltar la importancia de la trombosis venosa mesentérica (TVM) como diagndstico
diferencial en los pacientes con dolor abdominal inespecifico asociado a factores de riesgo
protromboticos.

Revision del tema: La TVM puede ser aguda, subaguda o cronica; primaria o secundaria. Sus
principales factores de riesgo son la enfermedad cardiovascular, estados de hipercoagulabilidad y
procesos inflamatorios intrabdominales. Solo la TVM aguda produce isquemia intestinal,
representando el 10% de los casos de isquemia mesentérica aguda (IMA). En los casos subagudos o
cronicos, la sospecha clinica es menor debido a que permiten la formacion de circulacion colateral,
disminuyendo la intensidad del dolor en comparacion con el evento agudo. Fueron analizados 14
casos, donde el sintoma cardinal era un dolor abdominal insidioso con pruebas de funcién hepatica y
reactantes de fase aguda iniciales dentro de limites normales. En el 75% de casos, a los que se les
realizé ecografia abdominal como primera imagen diagndstica, se identificaron cambios
inflamatorios intraperitoneales, sin poder objetivar la causa. El diagnostico definitivo de TVM, asi
como de sus complicaciones, se realizé con TC abdomino-pélvico contrastado.

Conclusiones: Siempre hay que tener en cuenta la TVM y portal como diagndstico diferencial en
paciente con dolor abdominal atipico y factores de riesgo protromboticos. La ecografia abdominal es
util como método de cribado, pero no diagnéstico, de TVM e IMA. La TC abdomino-pélvica con
contraste intravenoso, es la imagen de eleccion para diagnodstico y seqguimiento de paciente TVM.
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