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424/1129 - UN HOMBRO DOLOROSO POCO HABITUAL
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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 47 afos que acudid por dolor en hombro derecho de
caracteristicas mecdanicas de varios dias de evolucidn, similar a episodios previos en relacion con
esfuerzo fisico por el trabajo. Trabajaba como mecanico de coches con movimientos repetitivos de
extremidades superiores en alto. Acudié por no mejoria de la clinica con tratamiento
autoadministrado con AINES. Se reajusté tratamiento sin mejoria, por lo que reacudi6 a las 48
horas.

Exploracion y pruebas complementarias: Buen estado general. Eupneico. Auscultacion
cardiopulmonar normal. Abdomen anodino. Extremidades: ESD tumefacta con coloracion
eritematoviolacea, dolorosa a la palpacién, circulacion colateral en brazo y regién clavicular
ipsilateral. Pulso radial presente. Se sospecho de enfermedad tromboembolica venosa (ETV) y se
derivé a urgencias hospitalarias: Rx de térax normal, analitica con dimero D de 1.289 ng/mly
ecografia doppler de ESD con trombosis venosa (TV) aguda de vena subclavia derecha. Se inicid
tratamiento anticoagulante y se realizé trombolisis mecanica con repermeabilizacién parcial con
persistencia de un “stop” en la subclavia, que coincidia con punto de convergencia entre clavicula y
primera costilla (estenosis). En RMN se confirma sindrome del desfiladero toracico, requiriendo
tratamiento quirdrgico.

Orientacion diagndstica: TVP de extremidad superior derecha.

Diagnostico diferencial: Tendinitis, bursitis, artritis, artrosis, necrosis 6sea avascular, neoplasias,
sindrome del desfiladero toracico, TEP, IAM, neumotorax...

Comentario final: El dolor de hombro es un motivo de consulta frecuente y un reto diagnéstico
para el médico de AP por la gran diversidad de etiologias posibles. Es importante una anamnesis
minuciosa y una exploracion fisica completa, que incluya la correcta realizacion de las maniobras
especificas que permiten localizar la lesidn y definir su etiologia. La ETV es un problema de salud
publica que afecta a millones de personas al afio. El diagndstico es dificil porque los signos y
sintomas no siempre son evidentes. Es importante conocer la etiologia, los principales factores de
riesgo, la sintomatologia y los métodos diagnosticos.
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