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Comunicacion interauricular: diagnostico a través de una radiografia
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INTRODUCCION

Gcomunicacién interauricular (CIA) es un defecto del septo que genera un cortocircuito desde auricula izquierda (Al)
a derecha (AD) v genera hiperaflujo pulmonar que, si se mantiene en el tiempo puede desencadenar hipertension
pulmonar (HTP) con la consiguiente disminucion de su calidad de vida y supervivencia. La edad al diagnostico
depende de lo evidente que sea la clinica que a su vez es proporcional al tamano del defecto interauricular. La CIA tipo
seno venoso superior es un tipo de defecto interauricular que se asocia con frecuencia a drenaje venoso pulmonar
anomalo parcial, (DVPAP), que a su vez se define como el drenaje de venas pulmonares (VP) en venas sistémicas,
permaneciendo al menos una de las VP drenando de forma correcta en Al. El diagnostico definitivo se realiza
Qediante ecocardiograma y otras pruebas de imagen (TC/RM). Su tratamiento definitivo es quirdrgico /

CASO CLINICO

Nino de 3 anos, sin antecedentes relevantes salvo infecciones respiratorias de
repeticion

Motivo de consulta: cuadro infeccioso respiratorio febril de 1 semana de evolucién
sin mejoria a pesar de Amoxicilina (80 mg/kg/dia)

Exploracion fisica: normal salvo crepitantes en base derecha y soplo sistolico ll-
I11/VI en foco pulmonar

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
- Radiografia de torax (Imagen 1)
- Electrocardiograma (Imagen 2)

DERIVACION A CARDIOLOGIA PEDIATRICA

- Analitica: no elevacion de troponinas ni pro-BNP o e e e

- Ecocardiograma: CIA tipo SV superior asociado a DVPAP + dilatacion severa de L e
cavidades derechas e e A A A A A A

- TC cardiaco (imagen 3): drenaje de VP superior derecha a VCS
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Se realiza de forma programada preferente reparacion quirurgica sin incidencias

Imagen 2. EKG con crecimiento de cavidades derechas.

CONCLUSIONES

- Imagen filtrada
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Ante el hallazgo de soplo en exploracion fisica asociado a

cardiomegalia en la radiografia el pediatra debe mantener una
alta sospecha de cardiopatia y completar el estudio con los
medios disponibles como registro de tension arterial, analitica y
ECG basal que ofrecen informaciéon muy valiosa y en el caso de
apoyar la sospecha clinica obliga a remitir de forma precoz al
paciente para completar estudio que permita precisar el
diagnostico v ofrecer al paciente un tratamiento quirurgico lo
antes posible.

lmagen 3. TC con DVPAP



