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Abstract

A clinical case of Pentalogia de Cantrell
appears. The importance of the prenatal diagnosis
stands out, of the precocious ecografia, the utility of
the Doppler Color and application 3D-4D in the fetal
malformations.
Key words: Ectopia cordis, Pentalogia de Cantrell,
Prenatal diagnosis, Three-dimensional ultrasound.

Resumen

Se presenta un caso clinico de Pentalogia de
Cantrell. Se destaca la importancia del diagnéstico
prenatal, de la ecografia precoz, de la utilidad del
Doppler color y de la aplicacion 3D-4D en las
malformaciones fetales.
Palabras clave: Diagnéstico prenatal, Ectopia cordis,
Pentalogia de Cantrell, Ultrasonido tridimensional.

Introduccioén

El término de ectopia cordis, se refiere al
desplazamiento total o parcial del corazon fuera de
la cavidad toracica, tiene una incidencia aproximada
de 5,5 a 7,9 por millén de nacidos vivos. Las causas
de esta malformacion son desconocidas. La ectopia
cordis puede ser aislada o ser parte del sindrome
de banda amnidtica, del Limb Body Wall Complex, o
de la Pentalogia de Cantrell. Se describen 5
variedades clinicas: cervical, toracocervical, toracico,
toraco-abdominal y abdominal, segun la ubicacion
del defecto anatomico!'-.

La introduccién del ultrasonido de rutina en el
primer trimestre del embarazo ha permitido el
diagnéstico precoz de las anomalias congénitas. La
ectopia cordis puede ser diagnosticada prena-
talmente por ultrasonido mediante la visualizacion
del corazon fetal latiendo fuera de la cavidad toracica.

Material y método

Se presenta caso clinico de paciente en la que
utilizando imagen B, color Doppler y eco 3D-4D, se
realiza un diagnostico precoz.

Resultados

Paciente primigesta, 33 afios, sin antece-
dentes morbidos. En Eco transvaginal 9.3 semanas
de amenorrea (LCN: 21 mm), se describe masa
en pared anterior del abdomen fetal que se contintia
a cordon e imagen de corazon desplazado (Figuras
1, 2).

En ultrasonografia a 14,5 semanas, (DBP: 27
mm. Fémur: 13 mm), se describe imagen de
formacion mixta en pared anterior de abdomen, con
corazon desplazado en su interior. La aplicacion de
Doppler color permite observar area cardiaca
desplazada hacia pared anterior de abdomen y la

Figura 1. Ultrasonografia transvaginal, 9.3 semanas de
amenorrea, se observa masa en pared anterior del
abdomen fetal que se continta a cordén e imagen de
corazon desplazado.

* Trabajo presentado como contribucién oral en el Xll Congreso de la Federacion Latinoamericana de Sociedades de
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aplicacion de la reconstruccion de superficie en 3D-
4D, permite caracterizar mejor la masa en pared
abdominal (Figuras 3, 4, 5, 6).

Figura 2. En ultrasonografia transvaginal, 9.3 semanas
de amenorrea, (LCN: 21 mm), se observa con Doppler
color imagen de corazén desplazado fuera de cavidad
toraxica.

Figura 3. Ultrasonografia transvaginal, 9.3 semanas de
amenorrea, se observa masa en pared anterior del
abdomen y con color, imagen de corazon desplazado e
inicio de trayecto de grandes vasos.

Figura 4. En ultrasonografia transvaginal, 9.3 semanas
de amenorrea, se observa con Doppler color, imagen de
corazon desplazado fuera de cavidad.

Figuras 5y 6. En ultrasonografia de 14.5 semanas, (DBP:
27 mm, Fémur: 13 mm), se observa la aplicacion de la
reconstruccion de superficie en 3D-4D, que permite
caracterizar masa en pared anterior de abdomen fetal.

Paciente continia embarazo de evolucion
fisiolégica, con controles posteriores en la unidad de
alto riesgo obstétrico del hospital. Ecografia preparto
demuestra onfalocele gigante que contiene higado,
corazon extratoracico e hidrotérax importante.
Término del embarazo por cesarea a las 37.4
semanas, que confirma diagndstico ecografico. RN
2.650 grs. Apgar 7-7. Fallece a las 2 horas de vida.
No se hizo necropsia (Figuras 7,8).
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Figuras 7 y 8. Masa Gigante en pared anterior de abdomen
de recién nacido RN 2.650 grs. Apgar 7-7. Fallece a las 2
horas de vida.

Conclusiones

1.

De acuerdo a los resultados, este caso clinico
corresponde a una Pentalogia de Cantrell. La
ectopia cordis corresponde a una variedad
abdominal, en su localizacion.

La Pentalogia de Cantrell es un sindrome
complejo de malformaciones congénitas que
compromete a las paredes del térax, abdomen,
diafragma y/o el pericardio y anomalias
cardiacas, cuyo diagnostico se puede realizar
durante la vida fetal.

Destacar la utilidad del ultrasonido de rutina en

el primer trimestre del embarazo, que mejora la
calidad del diagnostico prenatal de las anomalias
congénitas.

La adicion del Doppler color y del eco 3D en los
casos de malformaciones ayuda a precisar las
caracteristicas del defecto anatémicas y
vasculares de las lesiones.

La utilidad de la ultrasonografia antenatal hace
necesaria una adecuada formacién de los
médicos que trabajan en ultrasonido.
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