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Resumen

Nuestro objetivo es describir los hallazgos por imagen
de la trombosis de las venas suprahepaticas en abscesos hepaticos
piégenos en TCMD.
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Abstract

Our aim is to describe imaging findings of thrombosis of
the suprahepatic veins in pyogenic liver abscess on MDCT.
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Cuerpo

Varén de 54 afios con sindrome constitucional, fiebre alta
de hasta 40 grados y molestias epigastricas de 7 dias de evolucidn,
sin otros hallazgos asociados.

Se realizd tomografia computarizada multidetector
(TCMD) que mostro lesién focal hepatica inferior a 5 cm de diametro,
conformada por mudltiples areas hipocaptantes con realce septal
interno sugerente de absceso hepatico (Figura 1) y estructuras
tubulares ramificadas no realzantes adyacentes al absceso hepatico
en relacién con trombosis de ramas de venas suprahepdticas media
e izquierda (Figura 2).

El cuadro clinico cursa con septicemia aislandose en
hemocultivos Estreptococo constellatus perteneciente al grupo
Estreptococus virindans.

Evolucion favorable tras 14 dias de tratamiento
antibioterapico intrahospitalario sin precisar drenaje percutaneo
del absceso.

En los abscesos hepaticos pidgenos la etiologia puede
variar segln la regién'. Actualmente se observa un incremento
progresivo en el aislamiento de bacilos aerobios gram negativos
fundamentalmente enterobacterias como E. coli y Klebsiella*? en
nuestro caso la etiologia del absceso fue monomicrobiana por
S. constellatus.
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Las pruebas de imagen juegan un papel fundamental
ante pacientes con sospecha de infeccion hepatica?, siendo la
TCMD particularmente Util en el diagndstico precoz ya que detalla
el patrén de realce lesional. En nuestro caso el principal hallazgo
radioldgico caracteristico de absceso hepatico pidgeno es el "cluster
sign" o pequefios abscesos coalesciendo en una cavidad Unica de
mayor tamanio?

La asociacion de absceso hepatico y trombosis de venas
porta o suprahepdticas se produce con frecuencia en un 42%
de los casos?, siendo menos frecuente la afectacién de venas
suprahepaticas que la portal?3.

&

TC abdominopélvico con contraste intravenoso en fase venosa.
Estructura tubular ramificada no captante tras la administracion de
contraste intravenoso, adyacente a absceso hepatico en relacion
con trombosis de vena suprahepatica media (flecha). No se aprecia
dilatacién de via biliar intra ni extrahepatica.
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hipocaptantes con realce septal interno (“cluster sign”) en relacién

con absceso hepdtico (circulo) y estructura tubular no captante por

trombosis de rama de vena suprahepatica media.





