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Imagenes

Malposiciones del corazon: Mesocardia con situs

solitus

Malpositions of the heart: Mesocardia with situs solitus
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Paciente masculino de 27 anos de edad que
acude al Cuerpo de Guardia proveniente de un
centro de salud de la periferia de Luanda, por
presentar disnea al caminar y dolores toracicos
atipicos. Fue consultado y en el examen fisico se
notd la presencia del apex cardiaco en la linea
media toracica y que los focos valvulares se en-
contraban distribuidos hacia el mesocardio y la
region toracica derecha. Por tal motivo se realizd
radiografia de térax donde se observé ausencia
del apex cardiaco en su posicién habitual, con lo
que se exaltaba la trama pulmonar derecha;
botdn adrtico izquierdo, higado en el lado dere-
cho y camara gastrica en posicion subdiafragma-
tica izquierda (Figura 1).

Figura 1. Radiografia de térax PA.
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Con esas alteraciones, se decidio realizar estudio
ecocardiografico, donde se evidencié en region
paraesternal derecha, situs solitus visceral, au-
sencia de asplenia, con situs atrial y conexiones
arteriales y venosas normales. Las cavidades
cardiacas no presentaron alteraciones (Figura 2).
Se concluy6 que el paciente era portador de me-
socardia con situs solitus.

La mesocardia se define como la localizacién
del corazén con su eje base-apex dirigido a la
linea media del torax. Esta descripcion anatomica
muchas veces es ignorada por su atipicidad vy
poca frecuencia, constituyendo el 0,2% de todas
las cardiopatias congénitas. Es mas frecuente en
el sexo masculino, con una proporcién 11/5. Las
series de casos publicadas incluyen pacientes
con situs solitus, inversus o ambiguo; y algunos
con transposicion corregida o completa de gran-
des arterias. El prondstico es bueno para los ca-
s0s con ausencia de anomalias asociadas.
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Figura 2. Ecocardiografia transtorécica, vista paraesternal derecha.
VI: ventriculo izquierdo, VD: ventriculo derecho, Al: auricula izquierda.

50



