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La implantación de reservorios venosos centrales (RVC)
en pacientes oncológicos ha supuesto un importante avance al
disponer de una vía de acceso vascular central de manera pro-
longada, utilizable de manera ambulatoria, permitiendo trata-
mientos con quimioterapia, administración de hemoderivados,
nutrición parenteral y extracción de muestras de sangre.

Las complicaciones de los RVC no son frecuentes, pero
tienen gran importancia al variar la actitud terapéutica desde
la revisión del sistema de infusión hasta técnicas de radiología
intervencionista. 

El síndrome de "pinch-off" (SPO) es una complicación
mecánica excepcional, que puede presentarse en RVC implan-
tados medialmente en la vena subclavia, entre la primera cos-
tilla y la clavícula. El ángulo costo-clavicular estrecho en al-
gunas personas, favorece la fricción repetida con los
movimientos del hombro, comprimiendo el catéter y hacién-
dose visible en la radiografía postero-anterior de tórax (figu-
ras 1 y 2). El estrés continuo puede desencadenar la rotura y
embolización de la porción distal, con mayor frecuencia a los
6 meses de la implantación1. 

Los pacientes portadores de RVC con antecedentes de
implantación dificultosa, dolor en la región pectoral ante-

rior-superior o el hombro, dificultad o dolor durante la
aspiración o infusión y estenosis radiológica del catéter,
deben investigarse ante la posibilidad de fractura del
mismo2,3. El tratamiento del SPO es la retirada del caté-
ter.

El paciente del caso clínico que presentamos, acudió
al Servicio de Urgencias de nuestro Hospital por dolor en
el hombro derecho, apreciándose palpación dolorosa su-
praclavicular sin signos flogísticos y un pinzamiento del
catéter en la radiografía PA de tórax por síndrome de
"pinch-off". 
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Figura 1. Reservorio venoso central con acceso subclavio
derecho.

Figura 2. Síndrome de "pinch-off”: detalle de la compresión
del catéter.


