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Diagnóstico Pré-Natal de Trombose da Veia Cava Inferior

Prenatal Diagnosis of Inferior Vena Cava Thrombosis
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	 Gestante de 37 anos, saudável, realizou ecografia mor-
fológica que mostrou trombo calcificado de 10 x 3 mm no 
trajecto retrohepático da veia cava inferior (VCI) (Fig. 1) 
com fluxo intermitente (Fig. 2) e circulação colateral pela 
veia ázigos com vascularização renal normal. O estudo 
das trombofilias do casal foi negativo, tendo-se ainda ex-
cluído patologia hipertensiva, diabetes e infecção materna 
(incluindo a citomegalovírus), com vigilância posterior reve-
lando estabilidade do trombo. O parto realizou-se às 38 se-
manas: recém-nascido masculino, 3715 gramas, índice de 
Apgar 9/10/10. O Doppler abdominal neonatal revelou VCI 
com imagem intraluminal calcificada bem como circulação 
colateral envolvendo o sistema ázigos, apresentando estu-
do das trombofilias normal. Actualmente, e com dois anos, 
a criança encontra-se assintomática, com indicação para 
profilaxia em caso de risco trombótico acrescido, como em 
contextos de imobilização prolongada. O diagnóstico pré-
-natal de trombose da VCI é raro, podendo ter etiologia 
materna, fetal ou idiopática.1-3 A trombose concomitante da 
veia renal é comum, mas quando representa um achado 
isolado tem geralmente prognóstico favorável.2,3 É frequen-
te o desenvolvimento de uma rede vascular colateral, asso-

ciado a um bom processo adaptativo e desfecho neonatal.2
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Figura 2 – Trajecto retrohepático da VCI revelando trombo e fluxo 
intermitente

 

Figura 1 – Trombo calcificado no trajecto retrohepático da VCI
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