
  

Objetivos: determinar diagnóstico diferencial y asociación 
del onfalocele a partir de un caso clínico.

ONFALOCELE EN DIAGNÓSTICO PRENATAL: A PROPÓSITO DE UN 
CASO.

Metodología: revisión 
bibliográfica a través de 
base de datos.

Diagnóstico diferencial:

● Gastrosquisis.

● Onfalocele.

● Malformaciones del septo 
uro-rectal.

● Limbbody Wall complex.

Historia clínica: primigesta de 35 años que acude a ecografía del primer trimestre. 

Alérgica a AINES. Asma extrínseco. 

Cirugías previas: amigdalectomía.

· Ecografía abdominal: feto único, latidos y movimientos positivos. CRL 46,7mm y TN 0,82. En el estudio 
morfológico se objetiva imagen capsulada extraabdominal en la que se incluyen asas intestinales con 
abundante vascularización. Entrada de vasos umbilicales íntegros. El resto de la morfología es normal. 

La paciente se deriva al Hospital de Referencia  donde se confirma el diagnóstico de onfalocele con pobrable 
asociación de cardiopatía. 
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Comentarios: el onfalocele es una entidad de etiología desconocida, considerando como posibles factores la 
exposición a agentes teratogénicos, déficit nutricionales y predisposición genética.

Presenta gran asociación a otras anomalías estructurales y cromosómicas (frecuentemente, cardiopatías, 
trisomía 18 y 16). Destacar también la importante relación con otros síndromes como pentalogía de Cantrell, 
síndromes de bandas amnióticas, síndrome OEIS y síndrome Beckwith-Wiedemann.

Bibliografía: Medicina Fetal. E. Gratacós. R. Gómez. K. Nicolaides. Editorial Médica Panamericana.
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