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INTRODUCCION

El objetivo de esta comunicacion es presentar el
caso de una fractura — luxacién de humero proximal
tratada conservadoramente en paciente fragil y las
complicaciones derivadas de esta decision.

MATERIAL Y METODOS

Se presenta el caso de una paciente de 87 afios de
edad dependiente para las actividades basicas de la
vida diaria y con antecedentes personales de
alcoholismo cronico, HTA, dislipemia, cirrosis
hepatica alcohdlica, deterioro cognitivo moderado,
hipotiroidismo y polineuropatia sensitiva; que tras
caida casual sobre el miembro superior izquierdo
presenta una fractura — luxacion de hdmero
proximal. Debido a la elevada morbilidad de la
paciente y el alto riesgo quirlrgico, se decide
realizar un tratamiento conservador con ejercicios
de fortalecimiento y recuperacion progresiva del
balance articular. Durante el seguimiento, a la
cuarta semana se objetiva importante tumefaccion
y aumento de volumen en el brazo, por lo que se
solicita eco-doppler que describe una trombosis
venosa profunda de la vena braquial izquierda que,
una vez valorada por Cirugia Vascular, es tratada
con anticoagulacion oral.

RESULTADOS

La paciente evoluciona favorablemente, con
resolucion completa de la trombosis y el edema.
Ademas, consigue un rango de movilidad aceptable
del brazo hasta los 402 de abduccién y antepulsion
sin dolor. Es dada de alta en consultas tres meses
después de la fractura.

CONCLUSIONES

La trombosis venosa profunda asociada a una
fractura de humero proximal es una complicacion
infrecuente y poco descrita, secundaria a la presion
gue ejerce la cabeza humeral desplazada sobre la
vena humeral.

En el manejo conservador de las fracturas de
hiumero proximal no solo hay que tener en cuenta la
limitacion funcional que ello implica, sino también
conocer y reconocer las posibles complicaciones del
mismo. La trombosis venosa profunda de la vena
braquial es un cuadro infrecuente y la alta sospecha
clinica del mismo es fundamental para un correcto
diagndstico y tratamiento.

Figura 1: Radiografia inicial donde se objetiva fractura a
través de cuello anatémico con luxacion de la cabeza
humeral.

Figura 2: Eco Doppler venoso a nivel del brazo donde
se objetiva presencia de material ecogénico (trombo)
de vena braquial izquierda (flecha).

Figura 3: Radiografia de control al mes de la fractura,
sin cambios significativos con respecto a la radiografia
inicial.
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