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OBJETIVOS

El sindrome de Paget-Schroetter es una condicion rara de trombosis venosa profunda en la regidn subclavia,
generalmente asociada con actividades que implican esfuerzo fisico intenso o compresion de las venas. Aunque es
una patologia poco comun, puede presentar complicaciones, como la obstruccion venosa y embolia pulmonar. El
objetivo de este estudio es presentar un caso clinico de sindrome de Paget-Schroetter, describiendo su diagnostico,

tratamiento, asi como su evolucion clinica.

MATERIAL Y METODOS

Se presenta el caso de un paciente masculino de 31 anos que acudio al servicio de urgencias de Traumatologia por
dolor e hinchazon en el brazo derecho de dos dias de evolucidon tras haber realizado una sesion intensa de ejercicios
de fortalecimiento bicipital. Se realizé6 una evaluacion clinica, ecografia Doppler y tomografia computarizada para
confirmar el diagnodstico. Ademas, se recopilaron datos sobre el tratamiento y seguimiento del paciente.

RESULTADOS

la exploracion fisica se observd aumento de volumen del brazo
proximal al hombro derecho, asociado a telangiectasias y paquetes
varicosos sobreelevados en dicho territorio. Presentaba movilidad del
hombro completa en todos los arcos sin limitaciones. En la analitica
sanguinea no se objetivaron alteraciones y los dimeros D estaban en
rango de normalidad.

Ante la alta sospecha de trombosis venosa, se solicitdo ecografia doppler, concluyéndose
en esta una trombosis venosa profunda en la vena subclavia derecha coincidiendo con Ia
confluencia con el tronco innominado. Dicho diagndstico se confirmoé posteriormente con
un angioTAC.

El paciente fue diagnosticado de sindrome de
Paget-Schroetter y comenzd un tratamiento
con heparina de bajo peso molecular.
Posteriormente se realizO una angioplastia
endovenosa, obteniendo un adecuado
resultado morfologico con desaparicion de |a
circulacion colateral en serie final.

La angioplastia se siguid de un tratamiento con terapia de compresion y fisioterapia. A los seis meses de
seguimiento, el paciente mostro una notable mejoria en la funcion del brazo afectado, sin signos de recurrencia del

trombo.

CONCLUSIONES

El sindrome de Paget-Schroetter debe ser considerado en pacientes jovenes P
con antecedentes de actividad fisica intensa y sintomas de trombosis ONGRESQO

venosa en la region subclavia. La identificacion temprana y el manejo Sec: ()I
interdisciplinario adecuado mejoran significativamente el prondstico de los
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pacientes.
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