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Estudio retrospectivo multicéntrico que representa el análisis de los

determinantes intrauterinos del pronóstico de las anomalías conotruncales

(ACT) en centros de referencia para cardiopatías congénitas fetales (CCf)

del norte de México.

Evaluar los motivos de referencia, presencia de anomalías cromosómicas,

extracardíacas y resultados perinatales en casos de ACT en 2 unidades de

referencia para CCf.

Estudio retrospectivo que incluyó todos los casos de ACT detectados en 2

unidades de referencia para CCf de Monterrey, Nuevo León entre 2018 y

2022. Treinta y seis casos (20%) de ACT fueron detectados entre 180 casos

de CCf. Todos los casos de ACT fueron incluidos en el análisis

independientemente de la presencia de otras malformaciones cardiacas. El

motivo de referencia, características maternas, edad gestacional al

momento del diagnóstico, anomalías asociadas, cariotipo (pre o postnatal)

así como el resultado perinatal fueron registrados y analizados.

Nuestro estudio tiene limitaciones: el diseño retrospectivo, causado por la

referencia tardía para la ecocardiografía fetal y limitaciones propias de las

pacientes. Segundo, el grupo estudiado fue pequeño por lo tanto también lo

es la validez externa. Y tercero, solamente un 16.6% de las pacientes

estudiadas pudieron costear el estudio del cariotipo prenatal por lo tanto la

mayoría de los diagnósticos sindromáticos fue postnatal. Las fortalezas del

estudio son: la estricta técnica de adquisición de imágenes y comprobación

de los diagnósticos en vida postnatal. Hasta donde sabemos es el primer

estudio nacional que describe los motivos de referencia, hallazgos

extracardíacos, cariotipo y resultados perinatales de las ACT.

En fetos con sospecha de ACT al igual que en la literatura mundial, el CF fue

el grupo más frecuente. La asociación con anomalías cromosómicas y

extracardiacas fue menor que lo reportado en series extranjeras pero

probablemente debido a las limitaciones nacionales para realizar estudios

genéticos y autopsias fetales/neonatales

Tabla 4. Anomalias extracardiacas encontradas en anomalías conotruncales.  

El número de casos se reporta dentro de los paréntesis. 

Tabla 4. Anomalías extracardiacas por ACT.

Tabla 3. Características fetales del grupo estudiado. 

Figura 1. Imagen de 4 cámaras en diferentes ACT.

Tabla 3. Características neonatales 
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Anomalías conotruncales fetales: patrones de referencia y resultados perinatales

La mujeres de la población estudiada tuvieron una edad promedio de 27.05

años, 30.6% tuvieron 35 años o más. Cerca de una tercera parte tenía

obesidad y ninguna tuvo antecedentes de cardiopatías congénitas. Otras

características maternas se describen en la Tabla 1.

De manera similar a la literatura mundial, 32/36 (88.89%) de los fetos tuvo

una imagen de 4 cámaras normal. en la exploración ecocardiográfica

(Figura 1). Menos de una tercera parte de las pacientes tuvo tamizaje de

aneuploidías de 1er trimestre. La patología materna más frecuente en la

serie fue la diabetes pregestacional (13.88%) y el principal motivo de

referencia en ambos centros fue la sospecha de CCf.

El grupo de ACT con mayor frecuencia en ambos centros fue el CF,

representando el 50% la serie y de este grupo la variante de estenosis

pulmonar fue la más frecuente en 61.1%. La ACT menos frecuente fue el

TAC. Otras características fetales y la descripción del tipo de ACT

diagnosticadas se describe en la Tabla 3.

El sistema con mayor frecuencia de anomalías extracardíacas fue el

sistema nervioso central. (Ver Tabla 2).

Tabla 1. Características maternas del grupo estudiado. 

El grupo de ACT con mayor frecuencia en ambos centros fue el CF, representando el

50% la serie y de este grupo la variante de estenosis pulmonar fue la más frecuente

en 61.1%. La ACT menos frecuente fue el TAC. Otras características fetales y la

descripción del tipo de ACT diagnosticadas se describe en la Tabla 2.

Tabla 2. Anomalías extracardiacas por aparatos y sistemas. 

Tabla 5. Características neonatales del grupo estudiado. 

La mayoría de los neonatos con ACT nación después de las 37 SDG, y la principal vía de

nacimiento debido a la planeación interdisciplinaria de la atención fue la abdominal. Un

16.6% de los recién nacidos con ACT tuvieron peso < percentil 10 de Intergowth 21. Una

frecuencia similar se observó con respecto a defectos cromosómicos y el más frecuente

fue la Trisomía 13. Mas resultados perinatales se describen se describe en la Tabla 5.


