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Resumen

Descripción del caso: Mujer de 67 años sin alergias medicamentosas conocidas, con antecedente
personal de neoplasia de colon grado III a tratamiento con quimioterapia. Acude al Servicio de
Urgencias por febrícula de varios días de evolución que no cede con paracetamol. También refiere
dolor desde hace varios días en pierna derecha, que le dificulta la deambulación aunque no llega a
ser intenso.

Exploración y pruebas complementarias: Constantes en rango de normalidad, auscultación
cardiopulmonar normal, exploración abdominal normal. Extremidades inferiores: Dolor a la
palpación y movilización de pierna derecha. No se aprecian signos físicos de trombosis en dicha
pierna, no se palpa cordón venoso ni hay diferencias de temperatura con respecto a la pierna
contralateral. Analítica: dímero D 5.800. Eco-Doppler de miembros inferiores: se aprecia trombosis
de vena ilíaca derecha que abarca por completo la vena cava inferior.

Orientación diagnóstica: Trombosis de vena ilíaca derecha + vena cava inferior.

Diagnóstico diferencial: Febrícula de origen infeccioso en paciente oncológico inmunodeprimido.

Comentario final: Aunque la clínica y la exploración física no sean altamente sugestivas de cierta
patología, hay que realizar un correcto estudio de la historia clínica y pensar siempre en todos los
diagnósticos diferenciales posibles.
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