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Presentacion del caso

* Varon de 67 aios que consulta por disnea aguda, en el contexto de trombosis venosa profunda
(TVP) de reciente diagnostico.

 Se solicita AngioTC de Térax para descartar tromboembolismo pulmonar (TEP).






Discusion

* Las anomalias de drenaje de las venas pulmonares (VVPP) son una alteracion congénita en la cual una o mas de
éstas estan conectadas a una vena sistémica, constituyendo un cortocircuito de izquierda a derecha. Se deben a
una alteracion temprana en el desarrollo, cuando los plexos venosos pulmonares estan en conexion con las
venas de los sistemas cardinal (origen de la vena cava superior izquierda -VCSI- y la vena vertical), umbilical y
vitelino. Estas conexiones involucionan y el drenaje venoso deriva hacia la auricula izquierda a través de la vena
pulmonar comun. Si estas conexiones persisten habra drenajes venosos pulmonares andmalos, totales o

parciales: En los totales todas las VVPP drenan a la circulacidn sistémica; en los parciales, 1 a 3 VVPP vierten su
sangre a un colector que puede desembocar en el sistema de las venas cavas o en la auricula derecha.

* El drenaje venoso pulmonar anémalo parcial (DVPAP) tienen una prevalencia de 0,4-0,7%, siendo el mas comun
el de los I6bulos pulmonares superior y medio derechos en la vena cava superior o en la uniéon cavo-atrial. Entre
los menos frecuentes esta el drenaje andmalo del pulmdn izquierdo, el cual suele ser de curso asintomatico, se
diagnostica de forma incidental y corresponde al 18% de los DVPAP; en este caso las VVPP izquierdas se
conectan a derivados del sistema cardinal izquierdo (seno coronario y vena innominada izquierda).

* En el caso presentado la VPSI drena a la vena innominada a través de una via presente en el periodo
embrionario, la vena vertical, que esta localizada mas posteriormente que la VCSI.



Conclusion

* EI DVPAP del pulmdn izquierdo es una entidad rara dentro de los drenajes anémalos; para su
diagnostico resulta fundamental el conocimiento de la anatomia y embriologia vascular.
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