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Trombosis venosa cerebral: una
misma enfermedad con
diferentes abordajes

@ CrossMark

Cerebral venous thrombosis: A single disease
with different approaches

Sr. Director:

La trombosis venosa cerebral (TVC) es una entidad infre-
cuente, que representa un reto diagndstico y terapéutico,
debido a la alta variabilidad de presentacion y a la falta de
consenso terapéutico claro. La etiologia, situacion clinica
del paciente y recursos disponibles en el centro hospitalario
van a condicionar que cada decision terapéutica sea indi-
vidualizada. Exponemos 2 casos clinicos en los que la TVC,
una misma enfermedad, presenta distintos abordajes.

El primer caso se trata de un paciente de 35 afnos,
hipertenso, que referia clinica de cefalea y vémitos, por lo
que acudid a urgencias. Se realizd tomografia computari-
zada (TC) y angio-TC de craneo en el que se evidenciaba
hematoma intraparenquimatoso frontal derecho, hemorra-
gia subaracnoidea derecha y trombosis de seno sigmoide y
transverso derecho, asi como del tercio medio del longitu-
dinal superior.

Presentaba una puntuacion en la escala de Glasgow (GCS)
de 14/15 puntos, hemiparesia izquierda y desorientacion,
por lo que ingresd en la UCI donde se comenzo6 perfusion
de heparina sodica. En las horas siguientes, ante el dete-
rioro neurologico, se realizd TC craneal en el que se observo
aumento del hematoma y flebografia que mostraba ausencia
de opacificacion de senos longitudinal superior y transverso
derecho, sugerente de trombosis (fig. 1A). Se intent6 rea-
lizar trombectomia mecanica, siendo ineficaz, por lo que
se optd por fibrindlisis local (uroquinasa 60.000 Ul/h) previa
colocacion de catéter en seno longitudinal.

En las horas siguientes presenté midriasis derecha, ante
lo que se iniciaron medidas para control de la presion intra-
craneal (PIC), y se realizo TC en el que se evidenciaba
signos de hipertension intracraneal sin lesiones evacuables,
ante lo que se coloco sensor de PIC intraparenquimatoso
(fig. 1C). A pesar de la optimizacion de medidas de primer
nivel, mantenia cifras de PIC>25mmHg, por lo que se rea-
liz6 craniectomia descompresiva (CD) urgente y se continu6
con fibrinolisis local. A las 72 h se reintervino realizandose
ampliacion de la CD por presentar hipertension intracraneal
secundaria a hematoma extracraneal sobre la craniectomia
inicial.

Posteriormente se continué con tratamiento fibrinoli-
tico local y control con flebografia que demostraba drenaje
efectivo a través del seno transverso izquierdo, existiendo
una repermeabilizacion parcial del seno transverso derecho
(fig. 1B). En funcién de estos hallazgos se suspendio la tera-
pia fibrinolitica local e inicié anticoagulacion sistémica, sin
presentar complicaciones hemorragicas.

La evolucion fue hacia la estabilizacién clinica y radiolo-
gica (fig. 1D), siendo posible, tras 26 dias de estancia en la
UCI, su trasladado a planta de hospitalizacion, con GCS de
14/15 y hemiplejia izquierda.

El segundo caso se trata de un varon de 56 afnos, con
antecedentes de hipertension arterial y vértigos periféricos,
que sufrié caida desde 1 m de altura, con traumatismo cra-
neoencefalico (TCE) a nivel occipital. Acudié a urgencias con
tendencia a la agitacion, desorientado con GCS de 14 pun-
tos. Se realizo TC craneal en el que se apreciaba fractura
de base de craneo con afectacion del pehasco izquierdo y
fractura occipital izquierda, asi como laceracion y trombo-
sis de senos transverso y sigmoide izquierdos con extension
de trombosis hacia yugular interna ipsilateral (fig. 2). Se
procedio a ingreso en la UCI para monitorizacion y control
de cifras tensionales manteniendo actitud expectante en
cuanto a tratamiento anticoagulante. Permanecié durante
12 dias en la UCI con controles de imagen y presentando
en todo momento un valor de GCS de 14/15 puntos, por
lo que fue dado de alta de la UCI sin déficit neuroldgico
residual.

La TVC, es una enfermedad poco frecuente con diag-
nostico y manejo dificultoso: Presenta una incidencia anual
de 1,3 por cada 100.000 habitantes', siendo ain mas
infrecuente la secundaria a TCE, que representa aproxi-
madamente un 4% de todos los casos de TVC?. La TVC
es especialmente frecuente en mujeres entre los 20-35
anos, asociado al embarazo o el puerperio, y al uso de
anticonceptivos orales. Esta entidad constituye el 0,5% de
todos los eventos vasculares cerebrales®. La clinica inicial
se suele presentar como cefalea, crisis convulsivas y déficit
focales®.

Respecto a su diagnostico, la prueba de eleccion es la
resonancia magnética combinada con la veno-resonancia,
aunque la venografia por TC es una alternativa adecuada
presentando esta mayor disponibilidad®.

Los pacientes con trombosis espontanea de senos, sin
contraindicacion para la anticoagulacion, deben tratarse
con heparina de bajo peso molecular o heparina no frac-
cionada intravenosa para duplicar TTPa para detener el
proceso trombotico’. Actualmente, se recomienda la anti-
coagulacion con heparina de bajo peso molecular, al ser mas
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Figura 1

A) Flebografia que muestra defecto de replecion en el seno longitudinal superior. B) Flebografia con ausencia de defectos

de replecion en su interior, con adecuado drenaje a través del seno transverso izquierdo. C) TC craneal: signos de hipertension
intracraneal (borramiento de surcos de la convexidad bilateral, disminucion del tamafo de las cisternas basales, aumento del eje
anteroposterior del mesencéfalo). D) TC craneal al alta con mejoria de los signos indirectos de hipertension intracraneal.

Figura 2 TC reconstruido en coronal: trombosis postrauma-
tica del seno transverso izquierdo.

estable, y no requerir ajuste de los tiempos de coagulacion.
Anadido al tratamiento anticoagulante, se recomiendan las
medidas antiedema generales: elevacion de la cabecera del
paciente, tensiones arteriales medias para mantener una
presion de perfusion cerebral mayor de 70 mmHg, normo-
termia y evitar las soluciones con dextrosa.

El uso de antiepilépticos, en los casos de profilaxis o
de tratamiento de las crisis es controvertido, no existiendo
estudios que apoyen su uso®. En los casos, en los que a
pesar del tratamiento anticoagulante presentan deterioro
neuroldgico’, sin acompanarse de hipertension intracraneal,
se opta por técnicas endovasculares si el centro hospi-
talario tiene experiencia®. La eficacia de la extraccion
mecanica endovascular o fibrindlisis local no esta demos-
trada mediante ensayos clinicos, sino que esta descrita en
series de casos, por lo que el nivel de evidencia respecto a su
beneficio no es muy elevado®. La craniectomia descompre-
siva podria tener un efecto beneficioso en aquellos pacientes
en los que se desarrolla hipertension intracraneal maligna,
y en los que ademas ha fracasado el tratamiento médico
inicial®.

En nuestro primer caso, se intentd trombectomia meca-
nica que resulto ineficaz, y posteriormente fibrindlisis local
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a través de catéter en seno longitudinal ya que la restau-
racion del flujo es mas rapida y eficiente que la heparina
asumiendo el riesgo hemorragico®.

Sin embargo, en el caso de la TVC traumatica el empleo
de anticoagulantes es controvertido y debe individualizarse
ya que se han publicado resultados favorables en pacientes
sin deterioro neuroldgico ni complicaciones en los que se ha
mantenido actitud expectante?'°.
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Traumatismo cervical
penetrante por flecha en
intento autolitico

@ CrossMark

Penetrating neck trauma caused by an arrow
in attempted suicide

Los traumatismos cervicales penetrantes son potencial-
mente mortales debido al alto riesgo de lesion de la via aérea
y de las estructuras vasculares.

El manejo de estas lesiones, en funcion de la zona cervi-
cal que afectan, ha sido ampliamente descrito desde los afos
70. Sin embargo, los avances en técnicas de imagen, hacen
que actualmente algunos autores aboguen por sustituir este
manejo clasico por un algoritmo que incluya la realizacion
de pruebas de imagen mas especificas como la tomografia
computarizada (TC) o la angio-TC independientemente de
la zona afectada.

Presentamos el caso de un varon de 46 afios con esqui-
zofrenia, que fue trasladado al servicio de urgencias tras un
intento autolitico. Las principales lesiones que presento son:
herida por flecha en region cervical y herida por arma blanca
en epigastrio (fig. 1). En la atencién inicial del paciente
se canaliza una via periférica y se inicia reanimacion con
500 cc de suero salino fisioldgico durante el traslado. A su
llegada se encontraba consciente y orientado, con un indice

de Glasgow de 14, eupneico y saturando al 97%, tension
arterial de 120/90 mmHg y frecuencia cardiaca de 90 lpm.
Presentaba herida por flecha, que aln continuaba clavada
en la regidn cervical anterior, con sangrado escaso y cre-
pitacion a la palpacion, y herida penetrante en epigastrio
de 2cm producida por arma blanca sin evisceracion. En
el térax no se apreciaron lesiones y a la exploracion no
reveld ninguna alteracion. En abdomen destacan signos de
peritonismo.

La analitica no muestra alteraciones salvo 14.800
leucocitos/mm?3 con un porcentaje de neutréfilos del 72%
y hemoglobina de 11,3 g/dl.

Dada la estabilidad hemodinamica del paciente, se deci-
di6 la realizacion de una TC cérvico-toraco-abdominal con
contraste intravenoso, que mostro la punta del proyectil
metalico alojada en via aérea (fig. 1), sin lesion de vasos
cervicales. En abdomen, destacaban burbujas de neumo-
peritoneo, y moderada cantidad de liquido libre denso en
gotiera parietocolica izquierda e interasas.

Se decidid la intervencion quirtrgica estableciendo, en
quiréfano, una via aérea definitiva mediante intubacion
endotraqueal. Tras esto, se procedi6 a retirar la flecha de
la region cervical con control carotideo y yugular, descar-
tando lesiones a dicho nivel. Una vez excluido el sangrado
de grandes vasos cervicales, se procedié a la tutorizacion
de la lesion de la via aérea originada por la punta de la
flecha en el segundo anillo traqueal, con una canula no
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