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SECCION DE RADIOLOGIA

SUUAL Es 5U DIAGNOSTICO?

Por el Prof.:

OrtANDe VaLns PERez

Paciente J. . F. Hospital infantil
docente “Pedro Borrds”.

Dras. Graciels Swares, responsable
del departamento de ravos X v Teresa
Torres, responsable del departamento
de putologia, Eded: 2 meses, Raza blan-
ea. Historia elinica 614-914.

M. L Dificultad respiratoria,

H. E. A.: Paciente o nace de un

prarter  eudacien  institneional,  presenta

Figz. 1 v 2. —Esolagograma: Desplaza

cianosis, horas después de nacida, v se
le diagnostica bronconeumonia aspira-
tiva, Mejora ol cuadro respiratorio v le
dan el alte, diciéndole o la madre que
lé nifia presentaba una malformacicn
de [a columna, Actualmente presentaba
falta de aire, que aumenta con el Hanto,
por lo que es ingresada nusvamenie,

Al examen fisico presente tiraje mar-
cado, polipnea, submatidez en el hemi-

iento marcado del esdfago hacia la izquierds ¥ delante,

por e Tmmeraciin que aenpa el Bemitaray derechao, ”:nlr ancmalios vertebrales v costales,



tarax derecho, desviacion de la colum-
na vertebral, v los latidos cardiacos se

Fue operads con el diagnéstico de
una twmoracien del mediastine poste-
rior, extirpandose una masa de color
pardo vieldceo, de forma redondeada,
que media & cm o de didametro, mostran-
do al corte una cavidad ocupada por

132

auscultan muy a la izquicrde de la li-
neg media,
Los exdmencs radioldgicos mostraron:

Fig. 3. —Aortografin: La aorta tordcica apa-

rece desplazoda hocia Ta izquierda cerca de la

masa temoral, No hoy vasos que irriguen fo

feerraracion,

Se plantea el diagndstice de una tumaoracién del

mediosting  posterior en una nifa, o gue se

confirma por el deiplazamiento del exdfago ¥
de In aorta. Asi tenemos:

1. Tumares de noturaleze nearogénica: New-

roflastoma, genglioncuroma, el
2, Tumoraciones e origen  broncogénico:
Quistes hroncogénicos paraesofdgicos,

3. Malformaciones: Quistes neuroentéricos, du-

plicidad digestiva, acalasia del eséfago, menin-

goeele intraterdcice, secuestros pulmonares de
la varivdad extralobar,

material hemdtico, El diagnéstico histo-
ligico resulté  duplicidad  intestinal
{ gastrica), falleciendo la paciente al Sto,
dia de operada en un enadro de bronco-
neumonia bilareral,
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