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Paciente masculino de 56 afos, sin antecedentes
médicos de importancia, acude al departamento de
urgencias refiriendo inflamacién en ambas piernas
desde hace siete dias, con cambio en la coloracion de
la piel. A la exploracion fisica el paciente presentaba
frecuencia cardiaca 110 Ipm, tensién arterial 90/60
mmHg, frecuencia respiratoria de 18 y 36.6 °C de tem-
peratura. El unico hallazgo patoldgico lo constituian
ambos miembros pélvicos ciandticos y con bulas, hi-
potermia en ambas piernas y sin pulsos palpables.
Asimismo, presentaba hipoestesia tactil y térmica de-
bajo de las rodillas. Se realizd ultrasonido Doppler,
encontrando trombosis venosa profunda desde tibiales
hasta femorales, permeabilidad de venas iliacas, sin
oscilacion con movimientos respiratorios. El sistema
arterial era permeable, pero con espectro bifasico de-
bajo de las rodillas y reduccion en los picos de
velocidades sistdlicas. La radiografia de térax y el
electrocardiograma eran normales. Se inicio anticoa-
gulacion endovenosa y no fue posible realizar estudio
tomografico por la inestabilidad hemodinamica. El pa-
ciente fallecid cinco horas posteriores a su ingreso. La
flegmasia cerllea dolens es una rara complicacion de
la trombosis venosa profunda, causada por una oclu-
sién venosa ocasionando isquemia y necrosis. Esta
condiciéon es mayormente vista en pacientes con can-
cer (hasta en un 40% de los casos) o en estados hi-
percoagulables’?. Otras causas incluyen trauma, fil-
tros de vena cava y sindrome de May-Thurner. Un 10%
de los casos se presentan de forma idiopatica. Esta
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Flegmasia cerulea dolens bilateral de origen desconocido
Bilateral phlegmasia cerulea dolens of unknown origin
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Figura 1. Paciente con coloracion marmoérea y bulas en
ambos pies secundario a trombosis venosa profunda.

condicion tiene una mortalidad del 25 al 40%, siendo
la gangrena venosa y el choque las causas mas fre-
cuentes de muertes.
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M.A. Fabiani, et al.: Flegmasia certlea dolens bilateral

Figura 2. Necrosis de ambos pies secundaria a flegmasia certlea dolens bilateral.
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