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INTRODUCCIÓN
La Tetralogía de Fallot es la cardiopatía congénita
canotruncal más frecuente, afectando a 1/1.000 nacidos
vivos, sin embargo, únicamente se corresponde al 3-5% de
las cardiopatías diagnosticadas prenatalmente, debido a
que son difíciles de diagnosticar.
Su importancia radica en el hecho de que tiene una
mortalidad perinatal del 60% y en 25% de los casos se
asocian otras malformaciones.

OBJETIVO
Revisar mediante un caso clínico el diagnóstico ecográfico y
el manejo de este tipo de alteraciones de la estructura
cardíaca.

MÉTODOS
Presentamos un caso de Tetralogía de Fallot con Ausencia
de Válvula Pulmonar y examinamos los criterios
diagnósticos, la repercusión clínica y su tratamiento.

NUESTRO CASO
Gestante de 33 semanas remitida
del Centro de Salud a Gabinete de
Ecografías por malformación
cardíaca hallada en ecografía de
tercer trimestre.
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