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TROMBOSIS AISLADA DE VENA YUGULAR INTERNA EN CANCER DISTANTE
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Mujer de 85 afios con antecedentes de cancer de
mama derecha en 2019, tratada con cuadrantectomia,
adyuvancia con ciclofosfamida/docetaxel y radioterapia.
En 2020 presentd una trombosis venosa profunda (TVP)
femoropoplitea de miembro inferior izquierdo. Recibid
tratamiento anticoagulante por un ano. Ecografia y ma-
mografia 2024: nédulo de 5 x 3 mm en mama derecha.
BI-RADS: 4b. Biopsia: carcinoma infiltrante NOS, grado
histolégico 11, triple (-). TAC de estadificacién con contras-
te endovenoso: corte axial del cuello, defecto de relleno
hipodenso en vena yugular interna izquierda (Fig. 1, fle-
cha); en los cortes coronales se evidencia extensién del
defecto de relleno hipodenso (Fig. 2, flecha). Asintomatica.

No tuvo catéter central ni recibié masajes locales. Se in-
dicé apixaban.

La trombosis aislada de la yugular interna (0.5 al 3%
de las TVP) fue descripta por Long en 1912. Es mas co-
mun del lado izquierdo (62%), puede presentarse con
sintomas locales o ser un hallazgo asintomadtico. Fre-
cuentemente relacionada con los catéteres, su segunda
causa es el cancer regional (cabeza y cuello); raramen-
te puede verse en tumores distantes (géstrico, pulmén,
mama y hematoldgicos), como este caso. Una revisiéon
sistemaética pone en duda su potencial emboligeno y su
tratamiento con anticoagulantes, pero las guias actuales

aun lo recomiendan.
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