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by a giant myoma
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El sindrome postrombético (SPT) y la trombosis venosa
profunda (TVP) son problemas frecuentes tras un primer epi-
sodio de trombosis venosa profunda aguda. Entre un 30 y un
80% de los pacientes con un primer episodio de TVP desarro-
llaran un SPT, lo que se relaciona con gran morbilidad y una
disminucion en la calidad de vida.

Los tratamientos endovasculares de recanalizacion
venosa (angioplastia/stent) disminuyen los sintomas, con
mejores permeabilidades que la cirugia convencional'=3.

Se trata de una mujer de 30 afos sin antecedentes perso-
nales de interés que sufre un aborto espontaneo en la octava
semana de gestacion y se le diagnostica un mioma uterino
mediante ecografia y TVP iliofemoral mediante eco-Doppler,
en otro centro hospitalario.

Es enviada a nuestro servicio para la resolucion de la TVP,
antes de la reseccion de mioma uterino, dado el alto riesgo
de tromboembolia pulmonar y de hemorragia venosa intrao-
peratoria, siendo valorada por el servicio de ginecologia de
referencia y el de nuestro hospital.

Para completar el estudio del sector proximal iliocavo
se realiza una resonancia magnética que muestra un mioma
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uterino de 16 x 10cm que comprime la vena cava inferior y
el confluente iliaco (fig. 1).

De comln acuerdo con el servicio de ginecologia se
decide colocar un filtro de vena cava y resolver la afeccion
trombotica para, posteriormente, realizar la reseccion del
mioma uterino.

Se coloca el filtro de vena cava infrarrenal, tras lo cual
se realiza la trombectomia del eje venoso iliocavo bilateral
mediante catéter de Fogarty de doble luz.

Posteriormente se realiza angioplastia iliaca bilateral y
Kissing-stent autoexpandible en ambas iliacas comunes (Zil-
ver vena, Cook Medical). En la flebografia de control se
aprecia estenosis residual en vena iliaca externa derecha
por lo que se coloca otro stent autoexpandible (Wallgraft
12 x 70mm, Boston Scientific).

Durante el postoperatorio la paciente presenta dolor en
fosa lumbar izquierda y la angio-TC de control evidencia la
compresion total del stent iliaco izquierdo, por lo que se
realiza la reseccion del mioma uterino a las 24 h, por parte
del servicio de ginecologia, que transcurre sin incidentes.

Alas 48 h se realiza una nueva trombectomia iliaca bilate-
ral y angioplastia del stent iliaco izquierdo, siendo el control
flebografico satisfactorio (fig. 2), por lo que no fue necesaria
la trombolisis.

La paciente presenta buena evolucion clinica, con dismi-
nucion del dolor y edema de ambas extremidades inferiores,
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Figura 1

por lo que le es dada el alta a las 48 h con tratamiento
antiagregante y anticoagulante (AAS 100mg/dia y hepa-
rina de bajo peso molecular de forma profilactica durante
3 meses).

En la eco-Doppler de control a los 3 meses y en la flebo-
grafia de control al afo se observa permeabilidad del sector
venoso iliocava.

Actualmente la paciente permanece asintomatica, en
tratamiento con anticoagulacion oral de forma indefinida,
pendiente de realizar el estudio de trombofilia por parte
del servicio de hematologia.

RM: mioma gigante que comprime el sector venoso iliocava.

El SPT se considera una causa de elevada incidencia de
morbilidad y es mas frecuente y de peor pronostico si la
trombosis venosa es proximal, a nivel iliofemoral.

El tratamiento médico de la TVP consiste en heparina
durante 5 dias seguidos de anticoagulantes orales durante
3-6 meses. Sin embargo, el trombo residual al finalizar el
tratamiento convencional dobla el riesgo de TVP recurrente,
por lo que el tratamiento quirlrgico resulta atractivo en
ocasiones.

En 1958, Palma describié la derivacion femorofemoral
con vena safena interna para aliviar los sintomas por

Figura 2 A) Trombosis venosa iliocava. B) Trombectomia venosa. C) Angioplastia venosa iliaca izquierda tras reseccion de mioma.

D) Control final.
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trombosis iliaca. Por otro lado, la trombectomia presenta
una reduccion significativa de la TVP recurrente, disminu-
cion de la insuficiencia valvular y consiguiente disminucion
del SPT.

En las Ultimas décadas el tratamiento endovascular ha
mejorado la capacidad de reconstruccion del sistema venoso
mediante tratamiento menos invasivo®-¢.

Sin embargo, la trombectomia y/o trombolisis y la angio-
plastia sin colocacion de stent tienen una elevada tasa de
retrombosis, por lo que la mayoria de los autores apoyan la
colocacion primaria de un stent venoso iliaco.

Numerosos estudios han obtenido resultados comparables
e incluso mejores que la cirugia abierta, con permeabilida-
des primarias de mas del 80%’.

En esta paciente, dada su edad y la TVP proximal ilio-
cava, se optd por un tratamiento quirirgico endovascular
mediante extraccion del trombo, para disminuir la probabi-
lidad de SPT.

Esta claro que la secuencia quirdrgica (filtro vena cava-
tratamiento endovascular-reseccion del tumor) no fue la
ideal, pesando mas en la toma de decision el alto riesgo de
hemorragia venosa pélvica durante la reseccion del mioma
en presencia de trombo iliocava agudo.

En este caso, la reseccion del mioma ocurrié sin inci-
dentes y fue favorecida por el hecho de que se trataba
de un tumor benigno que se pudo extirpar completamente,
permaneciendo la paciente asintomatica y con flebografia
satisfactoria en el control anual.

La duracion de la terapia anticoagulante en pacientes con
stents venosos no esta protocolizada, por lo que optamos por
la anticoagulacion oral a largo plazo.

Finalmente creemos que el tratamiento endovascular
mediante angioplastia/stent es una opcion segura y eficaz,
que podria estar recomendada en pacientes jovenes con TVP
proximal, con el fin de evitar el desarrollo futuro del SPT.
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