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Resumen

Objetivos: Describir, mediante RM, la anatomia torécicay |as anomalias toracicas fetales mas importantes,
definir el papel delaRM en @ estudio prenatal de éstasy estudiar su influenciaen el manejo obstétrico y
neonatal.

Material y métodos: La resonancia magnética se ha establecido como una modalidad de diagnéstico valiosa,
complementaria a la ecografia. Desde 1997 hasta mediados de 2015, se han realizado RM a 989 embarazadas
en nuestra institucion después de un estudio ecografico positivo o no concluyente parala existencia de
anomalias fetales. Las RM se realizaron en una unidad de 1,5T. Se utilizaron fundamental mente secuencias
HASTE-T2-w y FLASH T1-w. Las imagenes obtenidas se compararon con la ecografia prenatal y
correlacionaron con los hallazgos clinicos y de imagen después del nacimiento y/o anatomopatol 6gicos
después de la manipulacién quirdrgica o interrupcion del embarazo.

Resultados: De las 989 mujeresy los 1.030 fetos estudiados, 99 fetos presentaron 111 anomalias torécicas:
subdesarrollo pulmonar (n = 15), atresia bronquia (n = 3), atresia esofégica (n = 11), hidrotérax (n = 16),
eventracion diafragmética (n = 1), herniadiafragmatica (n = 26), linfangioma (n = 4), malformacion
congénitade laviaaérea (n = 10), secuestro pulmonar (n = 17), otros (n = 8). Las anomalias toracicas se
asociaron con anomalias de otros 6rganos en 48 casos.

Conclusiones: LaRM es unatécnica no invasiva, sin efectos nocivos indeseables que aporta informacion
valiosay complementaria alos hallazgos ecogréficos, no esta limitada por |as caracteristicas fisicas de la
gestante ni la posicion fetal. Aunque la ecografia es latécnica de eleccion para el estudio rutinario fetal,
proponemos la utilizacion de laRM siempre que se sospeche anomalia fetal toracica.
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