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¢QUE NOS PUEDE APORTAR LA RADIOLOGIA SIMPLE DE TORAX FRENTE A LA
CARDIOPATIA CONGENITA DEL ADULTO?
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Resumen

Objetivos docentes: Diferenciar estructuras anatdmicas normales, anormales asi como las variantes
anatomicas. Adquirir una sistematica de lectura para la interpretacion que nos permita sospechar cardiopatias
congeénitas del adulto asi como sus complicaciones. Correlacionar |os hallazgos de la radiografia simple con
laRMy TC.

Revision del tema: A pesar del continuo avance en las técnicas diagndsticas (ecocardio, RM, TC), muy
precisas paralavaloracion de la patologia cardiovascular, laradiografia simple de térax sigue siendo un
recurso fundamental para el diagndstico, evaluacion de complicacionesy seguimiento de estos pacientes. Es
una prueba rapida, econdmicay reproductible. Es esencial conocer la anatomia normal, |as variantes
anatomicasy las anomalias que se producen en cada cardiopatia congénita, asi como llevar a cabo una
sistematica de lectura. Actualmente, aproximadamente un 85% de |os nifios nacidos con cardiopatias
congeénitas sobreviven hasta la vida adulta, debido alos procedimientos terapéuticos realizados en lainfancia.
Sin embargo, la mayoria de |os que sobreviven, presentan lesiones residuales o complicaciones durante la
vidaadulta. LaRM, TC o ecocardiografia son las técnicas utilizadas en el seguimiento de dichas lesiones. No
obstante, laradiologia simple podria ser el primer paso en el seguimiento de estos pacientes, permitiendo
detectar posibles complicaciones, realizar unavaloracion del corazén y su repercusion en €l resto de
estructuras torécicas, parénguima pulmonar y mediastino.

Conclusiones: Laradiologia simple constituye una herramienta Util parala valoracion, seguimiento y
despistaje de complicaciones en las cardiopatias congénitas en el adulto.
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