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482/939 - DISNEA EN DOLOR GEMELAR: TEP BILATERAL + TVP DERECHA, TODO
NO ES COVID
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 41 afios que acude por disnea y edema gemelo derecho, tras
iniciar hace 4 dias con dolor a nivel gemelar derecho mecanico sin traumatismo previo, acudio a
centro de otra comunidad donde estaba de vacaciones y tras no mejoria a los dos dias vuelve a casa
y le realizan PCR por sospecha de COVID. AP: no alergias medicamentosas conocidas. No fumadora.
BMN. En tratamiento habitual con ACO.

Exploracion y pruebas complementarias: Constantes habituales: TA: 111/78; Sat. de oxigeno:
98%; FC: 117 Ipm; T?: 36,2 °C. PCR COVID: negativo. AP: MVC. AC: ritmica. Exploracién EID: muy
leve aumento del perimetro de la EID a nivel gemelar, sin eritema ni aumento de la temperatura
local. Dolor a la palpacién gemelar. Homans positivo. Rx torax: sin alteraciones cardiopulmonares
agudas. EKG: RS a 98 Ipm, con T negativa en III y V3-V4. Analitica: dimero-D: 15,110 ng/mL. Angio
TAC: se objetiva TEP bilateral en ambas principales, LS, lingula, LM y LI bilaterales. Eco Doppler
venoso extremidad inferior derecha: venas femoral comun y femoral permeables. Se visualiza TVP en
poplitea y tronco tibio peroneo. Tratamiento: Clexane 120 mg sc.

Orientacion diagndstica: TEP bilateral con TVP EEII derecha.
Diagnostico diferencial: TEP bilateral. COVID.

Comentario final: El trombo embolismo pulmonar (TEP) se define como el enclavamiento de un
émbolo en las arterias pulmonares desprendido de cualquier parte del territorio venoso,
generalmente de una trombosis venosa profunda de miembros inferiores, aunque su origen puede
ser diverso (extremidades superiores, venas uterinas, prostaticas, renales o cavidades derechas. La
angiotomografia de térax es actualmente el estandar de oro para su diagndstico. Los pacientes con
afectacion pulmonar grave por COVID-19 presentan hipoxia y aumento progresivo del dimero D por
lo que los sintomas se solapan con el tromboembolismo pulmonar (TEP).
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