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Reporte de Caso:
Se presenta el caso de una primigesta de 17 años, apendicectomizada, sin otros antecedentes de relevancia, que fue 
sometida a un parto vaginal, espontaneo y a un legrado de Bumm para retirar restos placentario. Intercurre a las 72 
hrs, con fiebre asociada a un severo y punzante dolor abdominal derecho. No presento nauseas, vómitos ni diarrea.
El examen físico revelo: dolor abdominal al tacto en fosa iliaca y flanco derecho.
Los estudios de laboratorio solo mostraron: anemia y leucocitosis. 
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Hallazgos Imagenológicos:

Se realiza TC de Abdomen y Pelvis sin contraste en donde se evidencia: importante dilatación de la vena ovárica a 
expensas de la presencia de material espontáneamente denso en su interior, cambios inflamatorios de la grasa 
perivascular, escaso liquido libre y aumento del tamaño uterino. Hallazgos vinculables a trombosis de la vena ovárica 
derecha.
La paciente fue tratada con anticoagulantes endovenosos y antibióticos.
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Dilatación de la vena ovárica a expensas de la presencia de material 
espontáneamente denso en su interior
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Discusión:

La trombosis de la vena ovárica es una complicación, rara, severa y potencialmente letal de puerperio. Su incidencia es 
baja (1/600 – 1/2000 partos). Ocurre principalmente en este período debido a su alto riego trombogenico. 
El 90% se produce en la vena ovárica derecha por ser más larga, presentar más válvulas que sirven de asiento al 
trombo y por le existencia de un flujo anterógrado.
La severidad de esta enfermedad está relacionada con sus posibles complicaciones, como migración del trombo, sepsis y 
tromboembolismo pulmonar, el cual representa la primera causa de mortalidad materna en el puerperio (3%)
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Conclusión:

Aunque la trombosis de la vena ovárica sea una enfermedad infrecuente es potencialmente grave e infra-diagnosticada, 
por lo que es importante sospecharla ante una paciente, habitualmente en el postparto, que presente fiebre y dolor 
abdominal, sobretodo localizado en cuadrantes derechos. Para confirmarla y realizar su correcto diagnóstico, se debe 
solicitar una prueba de imagen. La ecografía se considera un método sub-óptimo para este fin debido a la interposición 
gaseosa intestinal. La RM se considera el “gold-estándar”, en el caso de contar con este método diagnóstico, debido a 
que no requiere la administración de contraste endovenoso y por no contar con el riego de la radiación ionizante de la 
TC. 
Por todo lo antes mencionado concluimos y enfatizamos en que es menester arribar a su correcto y oportuno 
diagnóstico para iniciar precozmente el tratamiento anticoagulante y evitar así, el posible desenlace fatal de esta rara 
patología.


