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 RN femenina de 26 días de vida que consultaANTECENTESANTECENTES PERINATOLOGICOSPERINATOLOGICOS
EXAMEN FISICO AL INGRESO:EXAMEN FISICO AL INGRESO: RN femenina de 26 días de vida que consulta 

al hospital por dificultad respiratoria de 24 hs 
ANTECENTES ANTECENTES PERINATOLOGICOSPERINATOLOGICOS::

RNT (39 S ) BPEG (2 660 )

Regular estado general
Hipoxemia

de evolución, en las últimas horas agrega un 
• RNT (39 Sem), BPEG (2,660 gr)
• Cesárea por cesárea previa
FEI l S l í t ti

Hipoxemia
Tiraje sub e intercostal
Taquipneavómito y rechazo alimentario.• FEI normal. Serologías maternas negativas.  
• Alta conjunta
• A las 48 hs de vida internado en NEO por

Taquipnea
Taquicardia (FC: 155 x min)
PP +• A las 48 hs de vida, internado en NEO por 

hiperbilirrubinemia que requirió 1 semana de 
luminoterapia.

PP +
Precordio activo

evaluación cardiológicaluminoterapia.evaluación cardiológica



 Anomalía Total del retorno venoso
 Interrupción de la VCI Interrupción de la VCI
 Doble sistema cavo superior

Internándose con Diagnóstico de Internándose con Diagnóstico de 
Cardiopatía Compleja Cardiopatía Compleja p p jp p j

para Estudio y Tratamientopara Estudio y Tratamiento



SE SOLICITA:SE SOLICITA:
R t bd i l• Rx toracoabdominal

• Ecografía abdominal

• Laboratorio: hiperbilirrubinemia 

d i i di t GOT GPTa predominio directo, GOT y GPT 

normales, función renal normal

• HMC x 2

• Evaluación x servicio de genética• Evaluación x servicio de genética



¿Que observa 

 Anomalía Total del retornoso venoso
en esta RX??

 Anomalía Total del retornoso venoso
 Interrupción de la VCI
D bl i t i

A. Dextrocardia
 Doble sistema cavo superiorB. Malrotacion intestinal

C Sonda OG a la derechaC. Sonda OG a la derecha
D. Vertebra en mariposa



ECOGRAFIA ABDOMINAL

FLANCO
Paraumbilical
l FLANCO 

DER
long DER



¿Que diagnóstico sugiere?¿Que diagnóstico sugiere?

a) Síndrome de a) Síndrome de heterotaxiaheterotaxia

b)b)IsomerismoIsomerismo derechoderecho

c) Cardiopatía compleja c) Cardiopatía compleja 
con hígado en barracon hígado en barracon hígado en barracon hígado en barra

d) ATRV cond) ATRV con dextrocardiadextrocardia

e) e) LevocardiaLevocardia y atresia de y atresia de 

d) ATRV con d) ATRV con dextrocardiadextrocardia

)) yy
vía biliarvía biliar



¿Cómo continuamos..
Que estudio solicitaría?Que estudio solicitaría?

a) Arteriografía 
b) TCMD de Tórax y Abdomen con contraste Oral
c) AngioTC y  TCMC de abdomen con contraste 

Oral y EV
d) TCMC de Tórax sin contraste y Abdomen con 

Contraste
e) TCMC  de abdomen con fase portal, Arterial y 

Excretora 







 SITUS SITUS

 SITUS SOLITUS

 SITUS INVERSO

 SITUS AMBIGUOSITUS AMBIGUO::
SINDROME DE HETEROTAXIASINDROME DE HETEROTAXIASINDROME DE HETEROTAXIASINDROME DE HETEROTAXIA.






