IMAGENES DIAGNOSTICAS EN MEDICINA

Ectopia cordis
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PRESENTACION DEL CASO

Se presenta el caso de una primigesta de 29 afos, sin
antecedentes personales de importancia que cursa con
embarazo de 12 semanas y acude al Servicio de Urgencias
por presentar sangrado transvaginal rojo y abundante. A
su ingreso, se realiza ultrasonido en el cual se observa
embarazo de producto Unico sin corazén demostrable
en la cavidad tordcica y sin evidencia de latido cardiaco
(Figura 7). En la cara anterior del térax se aprecia una masa
ecogénica compleja (Figura 2) y en la evaluacién de la cara
hay apertura palatina sugestiva de paladar hendido.

Se decide la interrupcion del embarazo.

Patologia reporta feto masculino de aproximadamente
13 semanas de gestacion (por somatometria) con datos de
maceracion y malformaciones miiltiples: ectopia cordis
tordcica con ausencia de pericardio, de esternén y de la
porcién anterior de arcos costales (Figura 3); agenesia de
bazo (asplenia), hendidura labial completa e implantacién
baja de pabellones auriculares (Figura 4). Placenta y mem-
branas con morfologia compatible con el segundo trimestre
del embarazo con alteraciones tempranas por retencién
intrauterina postmuerte fetal, sin alteraciones primarias.
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ECTOPIA CORDIS

La ectopia cordis es una anomalia congénita en la cual el
corazon esta completa o parcialmente fuera de la cavidad
tordcica. Es una enfermedad extremadamente rara con inci-
dencia de 5.5-7.9 recién nacidos por millon de habitantes'
y con prevalencia del sexo masculino (2.7:1).

Figura 2.
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Ectopia cordis

Figura 3.
Imagen en color en:
www.medigraphic.com/actamedica

En funcién de la zona afectada, los pacientes con
ectopia cordis se clasifican en 4 grupos: cervical, toracica,
toraco-abdominal y abdominal.? La ectopia cordis puede
ser parte de la pentalogia de Cantrell que se caracteriza,
ademas de malformaciones cardiacas, por la deficiencia del
pericardio anterior, solucién de continuidad del esternén
y de la porcion anterior del diafragma asi como defectos
en la pocién supraumbilical de la pared abdominal, lo cual
resulta de la formacién y migraciéon anémala del mesoder-
mo ventral durante los 14-18 dfas de vida embrionaria y
por la falta de fusion del septum transverso del diafragma
y pliegues laterales del térax.? Esta anomalia puede estar
asociada a otros defectos de la linea media como el onfa-
locele, la hernia diafragmatica, anormalidades craneales y
craneofaciales (labio y paladar hendidos), gastrointestinales,

Figura 4.
Imagen en color en:
www.medigraphic.com/actamedica

renales e hipoplasia pulmonar. El diagnéstico prenatal de la
ectopia cordis puede realizarse a partir de las 10 semanas
de gestacion,® debido a que este defecto se encuentra
presente desde la embriogénesis.
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