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INTRODUCCIÓN:)
!

Estudios!fuera!de!México!indican!que)la!prevalencia!de!trombosis!venosa!profunda!
(TVP)!varía!entre!4!y!20%!en!la!población!general!(Prandoni!1992).!En!tanto!que,!

en!los!enfermos!con!cáncer!el!riesgo!de!presentar!TVP!es!tres!veces!mayor!que!en!

la!población!general!(Prandoni!2005).!A!su!vez,)en!pacientes!que!se!presentan!con!
trombosis!y!tienen!cáncer!subyacente,!definido!como!la!neoplasia!no!conocida!antes!

de! la! trombosis!y!descubierta!por!exámenes!de! laboratorio!y!gabinete,! tiene!una!

frecuencia!del!12!al!15%f!a!esto!se!le!denomina!síndrome!de!Trousseau!(SxT)!(Varki!

2007).))
!

El!SxT!es!poco!conocido,!particularmente!porque!Armand!Trousseau!no!sólo! ! lo!

describió!en!1865,!sino!que!él!se!diagnosticó!el!síndrome!dos!años!más! tarde!y!

poco!tiempo!después!falleció!por!cáncer!gástrico.!(Varki!2007)!Trousseau!describió!

que! algunos! pacientes! que! se! presentan! con! TVP! inesperadas,! inusuales! o!

migratorias!posteriormente!manifestaban!alguna!neoplasia!maligna:!el!SxT.!(Otten!

2005)!!

!

El!SxT!es! reportado! como!coagulopatía! intravascular! diseminada,! abundante!en!

micro!trombos,!anemia!hemolítica!y!asociación!a!microangiopatía!en!pacientes!con!

cáncer.!(Varki!2007)!La!coagulación!intravascular!diseminada!se!observa!con!más!

frecuencia!en!neoplasias!hematológicas!y!en!enfermedad!metastásica,!mientras!el!

embolismo!arterial!se!observa!en!pacientes!bajo!quimioterapia!y!en!aquellos!con!

endocarditis!no!bacteriana!trombótica.!(De!Cicco!2003).!

!

La!asociación!entre!el!cáncer!y! trombosis!es!bien!conocida! (Otten!2005.!Bloom,!

2005.!Deitcher!!2003).!Esta!descripción!se!ha!refinado!y!ampliado!en!los!últimos!

años!debido!al!creciente!número!de!individuos!con!cáncer.!(Sack!2001).!El!cáncer!

es! uno! de! los! mejores! ejemplos! de! un! estado! hipercoagulable! adquirido,! que!

involucra! todos! los! aspectos! de! la! triada! de! Virchow! (Carrasco! 2010).! Estos!

pacientes!están!en! inmovilidad,! lo!cual!conlleva!a!estasisf!pueden!tener! invasión!

vascular! directa,! o! daño! endotelial! por! ! la! quimioterapiaf! y! en! adición,! muchos!
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requieren! catéteres! venosos,! lo! cual! promueve! la! trombosis! (Lin! 2003).! El!

crecimiento!de! la!masa! tumoral!está!asociado!con!el!desarrollo!de!un!estado!de!

hipercoagulabilidad.!Las!células!tumorales!producen!proocoagulantes!como!el!factor!

tisular!y!el!proocoagulante!del!cáncer!(Varki!2007).!La!activación!de!la!coagulación!

es!multifactorial!y!compleja.!(Varki!2007).!

!

El!factor!tisular!forma!un!complejo!con!el!factor!VII!para!activar!el!factor!X!y!IX.!El!

proocoagulante! del! cáncer,! a! su! vez,! es! una! proteasa! que! activa! el! factor! X!

independientemente!del!factor!VII.!Las!células!neoplásicas!adheridas!a!la!pared!del!

vaso!promueven!la!activación!localizada!del!coágulo!y!la!formación!del!trombo,!que!

promueve! la! adhesión! de! leucocitos! y! plaquetas.! (Varki! 2007).! Todo! lo! anterior!

explica,! porque! el! cáncer! es! uno! de! los! mejores! ejemplos! de! un! estado!

hipercoagulable!adquirido!(Carrasco!2010).!

!

La!frecuencia!de!TVP!asociada!a!cáncer,!a!nivel!internacional,!varía!entre!el!10!y!

20%f!en!tanto!qué,!la!frecuencia!de!cáncer!en!sujetos!con!TVP!va!desde!el!3!hasta!

el!30%!(Bauer! !2000).!En! la!actualidad,!solo!existe!un!estudio!clínico!controlado!

aleatorizado!(SOMIT!2004)!que!utilizó!un!protocolo!de!estudio!para!pacientes!con!

TVP!y!descartar!un!cáncer!subyacente!potencial,!en!donde! los!pacientes! fueron!

sometidos! a! diferentes! pruebas! como:! ultrasonido! abdóminoopélvico,! tomografía!

abdominóopélvica,!endoscopia!y!marcadores!tumorales.!

!

En!México,!existe!solo!un!estudio!retrospectivo!del!SxT!(Carrasco!2010)!que!reportó!

su!experiencia!en!pacientes!ya!diagnosticados!previamente!con!cáncer.!Dado!que!

no!hay!estudios!recientes!en!México!que!hayan!analizado!de!manera!prospectiva!la!

frecuencia! de! cáncer! en! pacientes! con! TVP! en! hospitales! de! segundo! nivel! de!

atención,!decidimos!conocer!su!frecuencia!de!presentación!en!el!Hospital!General!

Tacuba!ISSSTE.!

!

!

!
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MATERIAL)Y)MÉTODOS)
!

Proyecto!desarrollado!en!el!Hospital!General!Tacuba!del!ISSSTE.!Realizamos!un!

estudio! prospectivo,! observacional,! transversal! y! descriptivo! en! un! periodo! de! 3!

años:!del!1!de!marzo!2012!al!28!de!febrero!del!2015.!

!

Estudiamos!a!pacientes!que!acudieron!al!servicio!de!urgencias!del!Hospital!General!

Tacuba!con!diagnóstico!de!TVP,!a!los!cuales!se!solicitó!valoración!por!angiología!y!

en!los!cuales!se!les!diagnosticó!cáncer!durante!su!internamiento!en!la!institución.!

!

Excluimos! a! pacientes! con:! alteraciones! cardiacas! (insuficiencia! cardiaca,!

alteraciones!del! ritmo,!alteraciones!de! la!conducción,!etcétera),! traumatismos!en!

miembros!inferiores,!embarazo.!coagulopatías!(deficiencia!de!antitrombina,!proteína!

C! o! S,! presencia! de! anticoagulante! lúpico),! alteraciones! asociadas! a! plaquetas,)
inmovilización,! síndrome! antiofosfolípidos,! uso! de! estrógenos,! enfermedades!

autoinmunes!y!periodo!postparto.!

!

Durante! su! estancia,! a! los! enfermos! se! les! realizó! historia! clínica! completa,!

exploración! física,! evaluando! las! características! del! miembro! afectado! (edema,!

eritema,!dolor!a!la!palpación!existencia!de!signos!de!trombosis![Homanns!y!Ollows],!

así! como! también! existencia! de! lesiones! asociadas),! laboratorios! (biometría!

hemática,! química! sanguínea,! electrolitos! séricos,! dímero! D,! tiempos! de!

coagulación,!perfil!hepático,!perfil!de!lípidos!y!perfil!tiroideo).!Además,!se!sometieron!

al!protocolo!SOMIT!(ultrasonido!abdominal,!tomografía!de!abdomen,!endoscopia,!

colonoscopia,!marcadores! tumorales)! para!descartar! neoplasias! como!causa!del!

cuadro!de!TVP.!

!

!

!

!

!
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RESULTADOS)
!

Estudiamos!a!30!pacientes!con!SxT,!de!182!pacientes!ingresados!con!el!diagnóstico!

de!TVP,!demostrando!una!frecuencia!del!16.5%!(figura!1).!

!

!

!

En!este!grupo!contamos!con!13!hombres!y!17!mujeres,!con!un!promedio!de!edad!!

61.3!años,!con!un!rango!de!44!a!86!años!de!edad.!Promedio!individual!de!65.9!años!

en!hombres!y!en!mujeres!de!57.7!años!(figura!2).!

!

!

TVP
83.5%

SxT
16.5%

Figura'1.

43%

57%

Figura'2.

Hombres!13!Px.
Mujeres!17!Px.
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La!extremidad!con!más!frecuentemente!afectada!fue!el!miembro!pélvico!derecho!

con!17!pacientes.!

!

Encontramos!también!que!el!tipo!de!cáncer!que!predomino!en!el!grupo!de!hombres!

fue!el!de!próstata!(6!de!17!pacientes,!35.2%)!y!en!las!mujeres!fue!el!gástrico!(5!de!

13! pacientes,! 38.4%).!El! resto! de! tumores! encontrados! en! los! demás! pacientes!

fueron!cáncer!de!colon,!páncreas,!tiroides,!renal,!pulmonar,!cérvicoouterino,!mama!

y!endometrio!(Figura!3).!

!

!

!

!

!

!

! !

0

1

2

3

4

5

6

7

Tipos'de'Cáncer

Mujer
Hombre
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DISCUSIÓN)
!

El!total!de!30!pacientes!con!una!frecuencia!del!16.5%!en!la!población!estudiada,!

está!por!encima!de!lo!reportado!en!la!literatura,!con!un!12!a!15%.!Destaca!que!no!

existen!otros!estudios!en!México!que!hayan!investigado!la!frecuencia!del!SxT!de!

forma!prospectiva.!(Carrasco!2010).!

!

Encontramos!predominio!del!!género!femenino,!siendo!esto!de!relevancia!ya!que!

en!la!literatura!de!México!predomina!el!género!masculino,!reportado!!en!el!estudio!

de!Carrasco!y!colaboradores!en!el!2010.!

!

Encontramos!mayor!frecuencia!de!edad!entre!los!44!a!86!años!con!un!promedio!de!

61.3!años.!Resalta!que!el!SxT! tiene!un! rango!de!edad!variable!de!presentación!

señalado! en! el! estudio! SOMIT! donde! la! edad! tuvo! un! promedio! de! 58.2! años!

(SOMIT!2004).!

!

El!tipo!de!neoplasia!encontrada!con!mayor!frecuencia!fue!el!de!próstata,!reportado!

en!la!bibliografía!como!una!de!las!neoplasias!que!se!encuentra!con!mayor!relación!

a! trombosis! (Piccioli! 2004).! Sin! embargo,! en! el! grupo! de!mujeres! encontramos!

mayor!asociación!a!cáncer!gástrico!el!cual!ha!sido!reportado!igual!de!alta!incidencia!

para!el!SxT!en!dos!artículos!(Piccioli!2004,!Prandoni!2005).!

!

La!entidad!clínica!que!predominó!en!nuestros!pacientes!fue!la!TVP.!!La!extremidad!

con! mayor! afección! fue! el! miembro! pélvico! derecho,! difiriendo! de! la! literatura!

mundial!ya!que,!la!extremidad!pélvica!izquierda!es!la!más!afectada!en!un!90%!en!

relación!al!55%!de!la!extremidad!pélvica!derecha.!Esto!tiene!una!causa!anatómica!

pues!la!arteria!iliaca!derecha!y!las!ováricas!cruzan!a!la!vena!iliaca!izquierda!en!el!

lado!izquierdo!originando!una!compresión!de!la!misma.!!(Páramo!2007).!

!

En!cuanto!al!estudio!de!estos!pacientes!se!decidió!usar!el!protocolo!publicado!en!el!

estudio! SOMIT.! Sin! embargo,! en! aquellos! pacientes! que! presentan! neoplasia!
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tiroidea! este! protocolo! es! insuficiente.! Por! lo! que,! en! este! estudio! añadimos!

ultrasonido!de!cuello!y!en!caso!de!ser!positivo!para!tumoraciones!en!tejido!tiroideo!

se! realizó! biopsia! por! aspiración! con! aguja! fina! así! como! pruebas! de! función!

tiroidea.!Entendiendo!que!la!asociación!de!SxT!es!baja!con!neoplasia!tiroidea!pero!

en!aquellos!pacientes!con!estudios!negativos!del!protocolo,!es!entendido!instaurar!

estudios!de!extensión!para!estos!casos.!

!

Debemos! tomar!en! cuenta! las!debilidades!de!nuestro!estudio.!Al! ser! un!estudio!

unicéntrico!no!contamos!con!una!muestra!suficientemente!amplia!de!pacientes!para!

compararla!con!la!literatura!mundial.!!

!

Por!otra!parte!se!debe!de!resaltar!que!este!estudio!es!el!único!realizado!de!forma!

prospectiva!en!México,!por!lo!que!se!podría!tomar!como!base!para!realización!de!

otros!protocolos.!!

!

Por! lo! anterior,! proponemos! realizar! estudios! similares! en! diferentes! unidades!

hospitalarias,!tomando!como!base!este!estudio!para!conocer!una!real!incidencia!y!

frecuencia!del!SxT!en!nuestro!país.!Además,!someter!a!los!pacientes!al!protocolo!

realizado!por!el! grupo!SOMIT!y!ampliarlo!de!acuerdo!a! las!necesidades!y!a! los!

hallazgos!en!cada!paciente.!

!

!
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CONCLUSIONES!
!

El! diagnóstico! de! SxT! en! nuestra! población! fue! mayor! que! la! reportada! en! la!

literatura!mundial!con!16.5%.!El!miembro!pélvico!con!mayor!afección!en!nuestra!

población!fue!el!lado!derecho!y!el!tumor!que!más!se!asoció!a!esta!patología!fue!el!

de!próstata!en!el!varón!y!el!de!estómago!en!la!mujer.!

!

!

!

! !
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