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TROMBOSIS DE ARTERIA FEMORAL TRAS CATETERIZACION
ACCIDENTAL EN LACTANTE
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Objetivo: Presentamos el caso clinico de un lactante sometido a una reconstruccion
craneofacial en el que se cateterizo la arteria femoral con un catéter venoso central dando como
resultado, trombosis de la arteria femoral superficial compensada.

Caso: Lactante de 8 meses, 8 kg, pretérmino (36+4SG), con craneosinostosis metdpica con
trigonocefalia es programada para remodelacion y avanzamiento fronto-orbitario bilateral. Bajo
anestesia general endovenosa, se canaliza mediante control ecografico con mala ventana, la
arteria femoral (AF) izquierda con un catéter venoso central (CVC) de 4,5 Fr; 3 luces; 8 cm
(multicath 3; Vygon®). Por gasometria y presiones se comprueba que esta en arteria. Durante
la intervencién se monitoriza la tensién arterial invasiva a través del catéter. Mientras que los
pulsos, pedios y tibiales, son simétricos, la coloracién, temperatura, replecion capilar y SatO2
son discretamente diferentes en ambas extremidades inferiores.

Al finalizar el procedimiento, 8 horas tras la inserciéon del CVC, este se retira, se coloca
compresivo inguinal izquierdo y se traslada a UCI extubada. Persiste la diferencia de color,
temperatura y SatO2, y el eco-doppler muestra defecto de replecion de AF superficial izquierda
proximal con permeabilizacion distal. En consenso, cirugia vascular, pediatria y neurocirugia,
se decide no anticoagular. Actualmente, no presenta clinica vascular.

Conclusion: La cateterizacion de arteria femoral con catéter venoso central puede resultar en
trombosis de la arteria femoral. En trombosis no graves y cirugias potencialmente sangrantes
la anticoagulacion debe ser individualizada.



