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INTROOUCCION 

En card iole>gia ped iá" ica qulds las 
ca"sas mós "ecuen~es de consult~ sean 
las preco.d ialgias y los soplos inocen· 
tes . La p, imera es fácllmen ~ e evaluable. 
ya que en ~cas ocasiones cons~ituyen 
un p'Oblema diagnóstico. Sin embargo. 
a n~e un $oplo. es preciso definir p, ime_ 
ro si su ca~egoria es significa~iva o 
banal. 

P,. ! ••• , . , ,,1110. dol ISCM·H_ ¡efe de ' •• , . 
",c .. do cordio!og" de l "",pi!>1 d<><:eot. Inf. "tll 
··W II I'. ", Sol,,'· 

'n>"\>CtO, del ISC ....... c. ,dióIOVO de l ""0-
p,t>1 docoot< '.100111 ·'Willl.m Sol.,··_ 

••• ~. poc,.I; "o oe 1 9,odo.n ".dl.,';a , "" •. 
p",1 doconte ;of.nUI ·'Wim.m Solo. " 

AforlUnada",en~e la mayor p;Jrte de 
los pac ientes que consultan po, '·soplo 
cardiaco'· penenecen a esta ú ltima ca­
'egoria. Segun distintos autores . el so· 
plo inocente puede detecta,se en el 
50"10 de los paciemes pediátricos. ' , La 
,es~nS8bi l idad que asume el médico al 
defini r un soplo como ··inocente·· impli­
ca una correcta evaluación del examen 
físico. Po, otra pa'te. su alta frecuencia 
limita nues"a. posibilidades de hacer 
un estudio hemodinámico. por lo dem;;s 
molesto y nO exen~o de riesgos . Por 
todo lo anterio, d",,¡dimos emp,ender 
un es tudio. que basándose en un p,oce­
dimiento incruento nO$ orientará .1 dlag. 
n6$'ico de los soplos inocemes. Discu· 
tir los pa~,ones fonoca rdiog,á!icos de 



los $oplos inocentes es el fundamento 
de este trabajO 

MATERtAl V MElOOO 

Se eStudiaron un tota l de 143 niños 
~rocedentes del policliniCO Paste"r. 10· 
dos ellos con el dIagnóstICO de soplo 
inocen te. Se cons ideró inocente todo so· 
plo s istó lico cuya intensid ad fuera me· 
nO' de 1 " 2 6 (según esca la de levin) 
s in alterac io nes patológicas de los r"i. 
dos cardiacos . y Que además. se aco", · 
paña ran de un te lcc ard iogra",a y de un 
electrocardiograma normales. 

Para el registro de los soptos so uti · 
li.ó un m ingógra fo Elema Schonander 
Modelo 341 de c"atro cana tes. 

El prime ,o de los canales registrQ la 
derivación 02 del ECG que si"'e de 
referenci a para la identificación de los 
ruidos c a rdíacos . El 2do .. 3ro. y 4to. ca· 
na les corresponden a bandas de Irecuen· 
c ias b. jas . moderadas y altas respect iv •. 
mente (25-100 y 400 HZ). La vetocldad de 
corrida del papel fue de 50 mm por se· 
gundo. El micrófono t ipo EMT·25 fue 
colocado en e l sitio donde mejor se 
percibia el soplo y en otros focos como 
hábito. 2 EII. 2 EIO y 4 espacio intercos· 
tal. área xifoidea . y apex.) (figura 11 

El mic rófono se fijaba cuida dosanle"· 
te a la p.red torácica med iante una cint a 
de goma . tratando que no quedara nin· 
gún espacio libre. La poca cooperac ió n 
de nu estros peque~os pacientes impi. 

diÓ la reali zac ión de maniobras espe· 
ciales . 

RE$U l'ADOS OBTENIDOS 

De los 143 pac iellt es estudiados 76 . 
es deci r un 53.2 ' . presentaron un soplo 
protomesoslstólico en mesoc3rdl() [3ro 
y 4to espac Io in lerCOs!al izquierdo) 
(cuadro) 
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Esto, pacientes mOSl raron un pat,Ó<1 
10r>O~.rdi<>gn\tico muy ca,a~lori.U~O. El 
soplo ~ome"zab8 después dol primer 
'unjo .• dopl~ba más o menos la formu dO:l 
IOn dlamltn t .. y siempre tormlnabo de 
lo rrnA evi de nt e antes del 2do. ruido Ins· 
c"bidJldoso mejor en el 2do. canal (fre. 
cucnda. moderadas) (fIgura 1) . 

le siguieron en OO'den de l re~uenc;s 

101 SOPI~ muosi.16licos Cde oy..:~lónl 
en meso (l igura 2) y 2 EII Ui9Ura 31 lO. 
t,li .. nóo enlfe ambos un 35% de la 
mueSIr' examinada {51 / 1431. Soplo. 
;>r<>lomeso.15I6I1cO' en 200. EII luefOll 
".,contr.<:Io, en 10 pacientes Uigu,a 4 ) . 
Fue e~cepcion~1 el halla.go de un soplo , 
,,'ocente on apex. Solo se reglstraro" 
" no de eyecci6n y Cinco prOlome,Q. I' t6· 
1;<0' en e.la ',ea para un 4 .,.. "el tOlal 
de soplos inocentes {figuras S y 6). El 
<klOdoblamlen lo del 2do , ruido en nlngun 
caso rebasó lo. 40 m ·,eg. l a "ura~ lón 
prome-dio del p rimer ru ido eprdi3CO luo 
de lOO m/ .e,. y la de l segundo ruido 
de 80 m/ ,"9. 
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Todos lo, 1OP1o. r<09" tr..oos l""rOn 
de po<:. intensidad y COO'II du,.Clón. No 
encontramos .h"aclonu PalolÓ{1le .. 
de los 'uidos c.rdiacos. 

OISCUS'QN 

Ha" sido muy numerosas lu dellnl· 
ciones QlI(! se ,,"" emitido , obre los '0' 
plos inocentes."' " pe ro nosotros ore'", 
rimo, e l conceplo de fowler " segun e l 
cual " Un soplO Inocente es IlQU<!I QI.Ie se 
presenta en . usenela de una _mall· 
dad e"ruc tural o funcional" , 

Un .0010. puede no ser sugesUvo. d, 
ti " I,a$torno org6nlco o funcional: pe ro 
el solo hecho de 'u pruencia tiene una 
significación para e l pJ~iente y para su 
fa milia, 0 " ehf la gran imPOrtancia qu e 
tie ne la ident lt!caci6n de un .oplo ¡no. 
~ente, h fonocardiogralía es un va lioso 

--:-:-; -;oplo Mesosi$tóhco en 

2ti EII 

FI!IU'~ l. [" No, fU pu""~ """',..-ob.>, •• d~.· 
_ . d.t ",1m., ,.,Ido el e<,>m1.",0 d. vi"", 
clrNoe!l d. motI.,N. MI.".IdN r 1,...,."",. 
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Fi9 U'8 4 . Soplo (KOJome..,.,./6/¡"" en Uo. 
CII. donde .~ Gomp'ucb • • " """,¡.n«o In"",. 
dJbl~m."J. de.~. do! le,. '"kJo ~ .ro di.· 
""""",16<> pN>9'.'Iv • • " J •• del Uo. ,,,Ido. 

f",u •• 5 Soplo de oyecd6n "pi<;<, '.9'''''''''' 
e" 've<. O".",.. .. " ,. lo,m. IOmboidlll y su 
l""oI¡, ;><!ón en l. "lit"" del " .. c/c MI,. el 

110. y 2d<> ,,,Ido' . 
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Fi9U" 6 . ["0 '''9'''''' e. m,,~ "mll~, IJI ,e­
", •• en,Mo en ,. 1'(¡Uf' • pelO loclJl¡z.odo en -" 

aparte. Que unido a un examen físico 
cuidadoso proparclona un elemento bá· 
sico en el di ~gn~s!ico de los soplos ino· 
centes . 

Existen des pauenes que práctica. 
nlente excluyen el diagnóstico de una 
cardiopatía: El patrón protomesOslstó!i· 
eO a nivel del 3'0. y 410. EU y el soplo 
mesosistólieo en 2 El!. Ent.e ambos to· 
tallzan un 87"/. de los casos estudiados. 

los soplos apexianos son Infreeuen. 
tes y apenas alcanzan un 7% . De gran 
valor en el d iagnóstico diferencial es la 
iden tificación del 2do. ruido en los casos 
sospechosos de comunicación Interau.i· 
eular y/ o cstenosls putmonar lige,a o 
modcradn. Como sabemos en es tos ca. 
sos el segunde ruido se eneuent.a amo 
pliamente desdoblado y fi jo. En ninguno 
de nuestrOs casos la separación del 
componente aórtico y pulmonar lue Su· 
perior a 10$ 40 m/ seg. (Iigura 7J. 

A pesar de haberse descri to COmO ca. 
racteristico de soplo inocente el soplo 

o.C •. SI."' ....... ·oc~. ,m 
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metOlll tól lco de eyecctón.' en nuest'os 
p~cient os el patrón 10noc.rdlogr'llco 
n"I , f'uue nte fue el protomeso."tÓll co 

en 3ro . ~ eto. EII . Elle P"<6n unido al 
me50Sistóflco en 2 En es el que con,i. 
dGramos como p"rÓO"l inocenle. 

En presencl. d. un soplo holo.iatóli. 
CO. e l diagnóstico de soplo Inocen te 
debe lomar .. con r .. arvl. 

19u.lmente deben le, cUi,udo"m,n,. 
valorado, 101 .oplo» ,i. tÓlico, apuls· 
0101 . ya que "'''''Mnle se enCuentran 
soplos inocenles en es ts loc~lillción. 

CONCLUSIONES 

1. lOI p.lrones f\HlOC,rdiog.iificos d, 
los tot>lW lnocent .. m's frecuentes 
son: Ef p'Olomuo y el mesoslSlóllco 
e n 3.0. y 810. EII Y en 2do. EII rta· 
pectivamente . 

2. En lodo. ellos el soplo ,doptt la 
lor .... de un rombo ° d iamante y oo· 
mien., d •• pu" del primer ruido 
~ra " .. minar mucho antes de l 2do • 
.uido CIO.diaco . 

3. No s. encontró ningoin soplo holo­
,ll1ólloo enl .. 1I grupo de lo. '0P101 
inocenlU. 

l . los .oplos .pe~l.nos fueron muy In· 
frecuentes por lo que ellOS soplos 
deben se. culdsdoSlmente valor.dos . 
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