Mexicana

en Medicina
= 18 - MARZO 2019

O IX | NUMERO 32 | OCTUBRE 20

CARDIOPATIA TRONCO COMUN -
DUPLICACION DE LA VESICULA BILIAR -
EDICION XXXVII DEL CONGRESO INTERNACIONAL DE ULTRASONIDO AMUSEM 2018 -

UN ACERCAMIENTO A LA ECOGRAFIA PEDIATRICA -




Comunicacion para lideres y organizaciones

REALIZAMOS

Revistas especializadas
Revistas institucionales
Libros

Boletines

Catalogos

WERNEIES

Gacetas

Brouchures

REVISTA MEXICANA DE ULTRASONIDO EN MEDICINA

) CONTENIDO

4 | MENSAJE DEL PRESIDENTE

11

PRIMER LUGAR

RABDOMIOMAS CARDIACOS Y ESCLEROSIS TUBEROSA
REPORTE DE UN CASO

SEGUNDO LUGAR

CARDIOPATIA TRONCO COMUN
REPORTE DE UN CASO

TERCER LUGAR

DUPLICACION DE LA VESICULA BILIAR

EDICION XXXVII DEL CONGRESO INTERNACIONAL DE

% ULTRASONIDO AMUSEM 2018
ACTUALIZACION EN EL DIAGNOSTICO

18 PRENATAL DE LAS ANOMALIAS FETALES

50 SINDROME DE OVARIOS POLIQUISTICOS

57 ULTRASONIDO VASCULAR CEREBRAL

54 UN ACERCAMIENTO A LA ECOGRAFIA PEDIATRICA
AMUSEM INAUGURA OTRA EDICION DEL DIPLOMADO

6 EN ULTRASONOGRAFIA MEDICO DIAGNOSTICA

) UTILIDAD DEL ULTRASONIDO EN LA IDENTIFICACION

DE ENFERMEDAD HEPATICA INDUCIDA POR EL ALCOHOL

OCTUBRE 2018 - MARZO 2019 @



ORGANO OFICIAL
DE DIFUSION DE

5)amuse

) MENSAJE DEL PRESIDENTE |

Hola amigos meédicos:

Vivimos tiempos de cambios, que sin lugar a duda marcan el rumbo de
las instituciones, en la democratizacion y la reestructuracion econdmica
y financiera interna del pais, que es nuestro punto de partida medular.

La Asociacidn Mexicana de Ultrasonido en Medicina (AMUSEM) ha par-
ticipado siempre, desde la creacion de la Norma Oficial Mexicana 028,
como colaborador en la elaboracion y en las revisiones subsecuentes,
esta Ultima en abril del 2018 que aplicara en el mes de enero del 2019.

La asociacion, con el mejoramiento de nuevos planes de estudio, pro-
yectos futuristas y fortalecidos con el apoyo de companeros docentes
y personal operativo, colaboramos todos en:

Diplomados adaptados a los tiempos modernos, en Ultrasonido médico
diagnostico, con la rotacion diaria en hospital de alta especialidad, que
abre la vision ecodiagndstica del egresado. Institucion Unica de esta
modalidad en el pais. Con el aval de la maxima casa de estudios y de
la prestigiosa Universidad La Salle.

Cursos de alta especialidad para la capacitacion de nuestros egresados
y abierto a toda la comunidad mexicana.

Talleres de adiestramiento personalizado en las distintas ramas de la
ultrasonografia que cada vez es mas extensa.

Simposios con temas selectos para el intercambio de ideas.

Por supuesto, nuestro magno evento el Congreso Internacional de Ul-
trasonido que en esta ocasion sera el 25, 26y 27 de abril del 2019 en la
ciudad de Veracruz. Donde juntos celebramos los 500 anos de la Heroica
Ciudad, con grandes sorpresas, académicas y sociales.

Es tiempo de cambios, la Asociacion Mexicana de Ultrasonido, institu-
cion pionera del Ultrasonido en México desde hace 39 afios, tiene una
nueva vision y estrategia competitiva, con aportaciones que queremos
compartir contigo.

iCalidad significa hacer lo correcto, cuando nadie estd mirando!

David Israel Ojeda Mendoza
Presidente
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> SEDE
Servicio de Medicina Materno Fetal. Centro Médico Nacional 20 de Noviembre
> INTRODUCCION

Los tumores cardiacos primarios son muy poco frecuentes en todas las edades, con una incidencia
que varia entre 0.0017y 0.28 %. Mas de 90 % de estos tumores son de naturaleza benigna. La variedad
histoldgica mas frecuentemente encontrada es el rabdomioma, que se asocia en mas de 60 % de los
casos con esclerosis tuberosa.

Estos tumores afectan las cuatro cavidades, pero con mayor frecuencia los ventriculos. Pueden ex-
tenderse al espacio ventricular intracavitario o al tracto de salida y también afectar la funcidn de las
valvulas atrioventriculares y semilunares, por tal motivo Unicamente un corte de ecocardiografia de
cuatro camaras basta para detectar estos tumores en el feto.

> PRESENTACION DEL CASO

Muijer de 34 afos, asistente administrativo, originaria y residente de Valle de Bravo, con carga genética
para diabetes mellitus tipo 2 e hipertension arterial, con antecedente personal de esclerosis tuberosa
desde el nacimiento sin tratamiento, menarca a los 11 afos, ritmo regular, eumenorreica, una pareja
a partir de los 23 afos. Secundigesta, la primera gesta en el 2007, espontaneo, deseado, planeado,
obito a las 33 semanas, peso 1400 gramos, no se realizd autopsia.

Fue referida de clinica de segundo nivel a las 26 semanas con reporte ecografico de tumoraciones
fetales cardiacas e ingresé para protocolo de estudio al servicio de Medicina Materno Fetal del Cen-
tro Médico Nacional 20 de Noviembre para realizar protocolo de estudio. En la exploracion fisica
se encontraron signos vitales dentro de pardmetros normales, bradilalia y bradipsiquia, multiples
angiofibromas faciales que respetaban la region perioral; ruidos cardiacos, ritmicos, sin fendmenos
agregados, abdomen globoso por Utero gestante, fondo uterino a 32 cm, feto longitudinal, cefalico con
dorso derecho, frecuencia cardiaca de 128 latidos, extremidades superiores con fibromas ungueales.

TRABAJOS GANADORES
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Mediante un equipo de ultrasonido Phillips 1U22 se rea-
lizaron los siguientes hallazgos: feto Unico percentil 52%.
Multiples tumores cardiacos con la siguiente localizacion
en el Septum interventricular en la region apical de 4.9 x
4.5 mm, porcion media de 7.3 x 4.4 mm, en el ventriculo
izquierdo 14 x 14 mm en pared libre y 11 x1T mm en pared
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media. El de mayor tamaio en la pared libre del ventriculo
derecho de 34 x 33 mm sin datos de hidrops.

Resultados perinatales: se decide interrupcion del em-
barazo via abdominal a las 37 semanas. Femenino con
peso de 3030 gramos, talla 50 cm y Apgar 6/9. Se realizd

el diagndstico clinico de FA 23Hz
EP.{{;\-"N
= 1.

esclerosis tuberosa de
acuerdo con criterios de
la U.S National Tuberous
Sclerosis Association.

La esclerosis tuberosa
es un sindrome neu-
rocutaneo autosémico
dominante con una in-
cidencia de 1/10.000
recién nacidos.?

Durante el periodo pre-

natal y posnatal el rab-
Dist. 34Bcm

domioma representa el ’
Dist. 3.3Bcm

tipo de tumor cardiaco
mas frecuente, generalmente se diagnostica en el se-
gundo o tercer trimestre de vida. Se presenta en 80% de
los niflos con esclerosis tuberosa y su presencia al nacer
es un fuerte predictor de la enfermedad hasta en 80%
de los casos.®

Se encuentran en relacion con el miocardio, preferen-
temente en tabique interventricular y en la pared libre
auricular o ventricular. Son homogéneos bien circunscritos,
ecoicos respecto al miocardio, sésiles y no capsulados. Su
numero es variable, suelen ser con frecuencia multiples,
cuando encontramos alguno solitario debemos buscar
otros, los cuales algunas veces pueden ser identificados
durante la exploracion posnatal. Las caracteristicas eco-
graficas tipicas hacen que el diagndstico histoldgico no
sea necesario para su confirmacién.*
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La importancia de los tumores del corazon radica en el
analisis preventivo, especialmente en familias con escle-
rosis tuberosa o antecedentes de tumores previos vy la
revision adecuada de la lesion cardiaca identificada, sus
efectos hemodinamicos y la posible secuencia de lesiones

estructurales por fendmenos oclusivos.®

En la mayoria de los casos los rabdomiomas tienen regre-
sion espontanea en la vida posnatal. Se ha reportado una
sobrevida de 67% de los casos diagnosticados in Utero.®

En todos los casos se requiere evaluacion multidisciplinaria
con especialistas en Medicina Materno Fetal, Cardiologia
Pediatrica, Neonatologia, Genética y Psicologia.
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CARDIOPATIA TRONCO COMUN.
REPORTE DE UN CASO

Lopez Esmeralda
Escobedo Fernando
Hilton Martin

Cantd Emma

Lugo Milton

Servicio de Medicina Materno Fetal del Centro Médico Nacional 20 de Noviembre, ISSSTE
CORRESPONDENCIA: Esmeralda Lopez (gyo.lopezreyes(@gmail.com)

Las cardiopatias congénitas pertenecen al grupo de malformaciones mas comunes con una preva-
lencia estimada en 0.8-1.0%; parte de la relevancia que adquiere el diagndstico prenatal de éstas
reside en la alta mortalidad asociada a dichas patologias, generalmente por falta de diagnostico o
falta de atencion en un tercer nivel donde pueda llevarse a cabo la valoracion y el tratamiento por los
servicios correspondientes. El diagndstico ecografico se considera relativamente sencillo, cuando es
llevado a cabo por personal capacitado en el area, se estima que el corte de cuatro cdmaras per se
tiene sensibilidad de entre 47 y 69% y se eleva entre 78 y 86% cuando se combina con la valoracion
de los tractos de salida. Hablando especificamente de la cardiopatia tipo tronco comudn es importante
recordar que se trata de una cardiopatia congénita cianégena que se deriva de una conexion ventri-
culo arterial andmala, en la que una arteria comun emerge del corazon y se encarga de suministrar la
circulacion pulmonar y sistémica, generalmente las arterias pulmonares emergen del tronco arterial
comun. Esta patologia se presenta entre 3 a 6 de cada 100,000 recién nacidos vivos y se asocia has-
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ta en 40% con aneuploidias dentro de las que destaca
la delecion 22q.11.2. Esta delecion involucra el sindrome
velocardiofacial o el sindrome DiGeorge que, ademas de
la cardiopatia, suele presentarse con puente nasal ancho,
punta nasal recortada, paladar alto y alteraciones en la
implantacion de pabellones auriculares.

Diagnosticar cardiopatia fetal compleja.

Mujer de 39 afos, sin antecedentes personales de impor-
tancia para su padecimiento actual. Fue referida a nuestro
centro hospitalario con diagnostico de gesta 2 cesarea 1
(producto dbito a las 30 semanas, sin protocolo de estudio
ni autopsia); al momento del envio cursa embarazo de 30.6

REVISTA MEXICANA DE ULTRASONIDO

semanas y diabetes gesta-
cional. En hoja de referencia
se reportan hallazgos ultra-
sonograficos compatibles
con probable cardiopatia
dentro de los que desta-
can: tronco comun, atresia
tricuspidea y comunicacion
interventricular.

Durante la valoracion eco-
grafica en nuestro servicio
se confirma presencia de
situs solitus, levocardiay le-
voapex; en corte de cuatro
camaras se identificd ven-
triculo derecho hipoplasico,
ventriculo izquierdo con
valvula Unica y centrada,
valvula tricUspide hipereco-
génica sin presencia de flujo
transvalvular; se encuentra
discordancia ventriculoarte-
rial por conexion anomala
con un solo tracto de salida
y genitales ambiguos.

Se solicitd ecocardiografia avanzada donde se encontra-
ron los siguientes hallazgos: conexién auriculoventricular
derecha, auricula comun con defecto interauricular mayor
a 50%, ventriculo izquierdo aumentado de tamafio, tronco
comun tipo lll'y rama pulmonar izquierda que emerge de
la arteria aorta en su porcion descendente.

Ante los hallazgos ecograficos documentados se confir-
mo la cardiopatia congénita tipo tronco comun, atresia
tricuspidea y comunicacion interventricular, ademas de
documentar presencia de genitales ambiguos. Por tal mo-
tivo se le sugirid amniocentesis genética para descartar
sindrome DiGeorge, la paciente no acepto dicho estudio.

Se realizd control prenatal con énfasis en medidas dieté-
ticas por antecedente de diabetes gestacional y presentd
ruptura prematura de membranas en la semana 32.5, por
lo que se realizd interrupcion abdominal del embarazo sin
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complicaciones, nacio recién nacido con genitales ambi-
guos, peso de 2270 gramos y talla 34.5 cm.

En todos los casos en los que exista cardiopatia tipo tronco

FA 55Hz
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Sze Lai CW, Tung Chau AK, Peng Lee C. Comparing the accuracy of obstetric sonography and fetal echocardiography during pediatric cardiology consultation in

comun es importante descartar la presencia de delecion
229111, ademas de contar con un estudio de ecocardio-
grafia avanzada para brindar adecuado asesoramiento
genético a los padres y también planear anticipadamente
la via y lugar de nacimiento.

the prenatal diagnosis of congenital heart disease. J. Obstet Gynaecol Res, 2016.

Gonzélez-Ramos, L. A, Martinez-Carballo, E. M., Guzman-Arteaga, A. N., Camacho-Castro, A., & Sosa-Cruz, E. F. (2013). Raros Defectos Asociados al Tronco

Arterioso (Tronco Arterioso Complejo: Presentacién de Dos Casos). Boletin Clinico Hospital Infantil del Estado de Sonora, 30(1), 48-53.

Hernandez, A. B., Calderén-Colmenero, J., Aizpury, E., Attie, C. L., Zabal, C., Patifio, E., ... & Attie, F. (2000). Delecién en el cromosoma 22 (22g. 11.2). Etiologia de

cardiopatias congénitas troncoconales. Arch Inst Cardiol Méx, 70, 148-153.

Mittal S K, Mangal Y, Kumar S, Yadav R R. Truncus arteriosus type 1: A case report. Indian J Radiol Imaging 2006;16:229-31.

DUPLICACION DE LA
VESICULA BILIAR

Dr. Ricardo Cedillo Lépez

Laboratorio médico del Chopo

La duplicacion de la vesicula billar (VB) es una
variante anatdmica rara con una incidencia de 1
en 3 mil a 4 mil casos reportados.

Descrita desde tiempos ancestrales, inicialmente
en animales y luego en humanos, desde la época
del emperador Augusto en el afo 31a. C. En 1674,
Blasius describid el primer caso bien documen-
tado en humanos.

Estas no poseen sintomas especificos y las altera-
ciones patoldgicas no son mas frecuentes en estos
casos que en los pacientes con vesiculas Unicas.

La formacion de calculos es la complicacion mas
comun, usualmente desarrollada en una de ellas,
eventualmente puede afectar ambas, en nuestro
caso sélo se encontrd que una vesicula biliar si
tenia un lito.

Las verdaderas duplicaciones representan excre-
cencias independientes o secundarias del brote
inicial en relacion con el diverticulo hepatico.

De acuerdo con la clasificacion de Boyden de las
variantes de la duplicacion de la vesicula biliar,
son de forma tipo Y o H.

La forma de tipo Y esta constituida por dos vesicu-
las biliares adheridas ocupando la misma fosa, con
dos conductos cisticos separados que se fusionan
para desembocar en el conducto hepatico comun
y formar el colédoco. Nuestro caso corresponde
a este tipo.

REVISTA MEXICANA DE ULTRASONIDO EN MEDICINA
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La forma tipo H estd constituida por vesiculas
biliares separadas con dos conductos cisticos in-
dependientes que desembocan en el conducto
hepatico comun.

CONDUCTOS
CisTICOS

Se realiza ultrasonido bidimensional con equipo
SIEMENS, ACUSON 300, empleando una sonda
convexa con frecuencia de 5 MHz.

Femenina de 36 afos, que acude por presentar
dolor en epigastrio y cuadrante superior derecho,
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desde hace 3 meses, que se exacerba con ingesta de co-
lecistoquineticos, acompanandose de nadusea y vomito. A
la exploracion fisica la paciente presenta Murphy positivo.

Paraclinicos normales.

La paciente se sometio a rastreo ecografico con sonda

convexa a frecuencia de 5 MHz, se inicia revision de pan-

e

creas, higado y rifdn derecho de caracteristicas normales Higddo

Se observa la presencia de duplicacion vesicular, ambas

de forma piriformes, de paredes delgadas, llamando la

atencion que en el interior de una de las vesiculas biliares Sonograma que evidencia la presencia de dos lUmenes

se observa la presencia de una imagen ecogénica, que vesiculares.
proyecta sombra acustica posterior, que mide 20 mm
que corresponde con un lito. A los cortes tomograficos se corrobora la duplicacion
vesicular tipo B o en “Y”, con una superior que contie-
Se visualizo la presencia de colédoco Unico. ne un lito y una inferior que se muestra hipodensa, sin
cambios de pared ni contenido, ambas separadas y con
HF: Interrogados y negados. un cistico comun.

A PP. Hipertension, obesidad, dislipidemias.

> DIAGNOSTICO

Se realiza rastreo ecografico de abdomen superior a la
paciente, observando el higado con esteatosis, el pancreas

y rifidn derecho de caracteristicas normales. 1.- Historia clinica

Se encuentra la presencia de duplicacion vesicular, ambas 2.- Exploracion fisica
de forma piriformes, de paredes delgadas, apreciando

una imagen ecogénica en una de las vesiculas biliares, 3.- Ultrasonografia

que proyecta sombra sonica posterior y con medidas de

20.0 mm, la cual es compatible con lito. 4.- Tomografia axial computarizada

Se visualizo la presencia de colédoco Unico.

5.- Resonancia magnética ¢

Sonograma que evidencia la presencia de dos [Umenes vesiculares y la Corte sagital que evidencia la presencia de dos vesiculas,

sombra acustica del lito que mide 20 mm. mas presencia de lito ubicado en la vesicula superior.
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EDICION XXXVII DEL CONGRESO
INTERNACIONAL DE ULTRASONIDO
AMUSEM 2018

REVISTA MEXICANA DE ULTRASONIDO EN MEDICINA

D d hace mas de tres décadas la Aso-
e S e ciacion Mexicana de Ultrasonido en
Medicina (Amusem) se ha comprometido con la ense-

fanzay formacion del ultrasonido a través de diferentes
actividades académicas.

Este afio la ciudad de Juriquilla, Querétaro, fue la sede
del XXXVII Congreso Internacional de Ultrasonido de la
Amusem realizado del 3 al 7 de abril, que como cada afo
reunio a médicos de diferentes regiones de la Republica

Mexicana interesados en actualizar sus conocimientos
en ultrasonografia.

Las actividades iniciaron con el precongreso que estuvo
dedicado a la ultrasonografia en obstetricia y diagnos-
tico prenatal, impartido por los doctores Daniel Caficiy
Waldo Sepulveda. Algunos de los temas vistos fueron: la
evaluacion de la translucencia nucal y otros marcadores
de aneuploidias, malformaciones faciales en el primer
trimestre, la utilidad del ultrasonido en el embarazo

OCTUBRE 2018 - MARZO 2019

gemelar del primer trimestre, en-

tre otros.

El congreso contd con la participa-
cion de conferencistas nacionales e
internacionales que compartieron
SuU experiencia y conocimientos
con los asistentes a este evento,
entre ellos los doctores: Carlos A.
Alarcon, Miguel Rodriguez, Eduardo
Sampson, Saul Waisbein, Obdulio
A. Dominguez, Raul Martinez, Patri-
cia Galati, Alejandro Gonzalez, José
de J. Rincdn, Marfa Teresa Valadez,
Carlos Santillan, Miguel A. Meraz,
Carolina Matheus y Edgardo Rubio.

Las sesiones estuvieron divididas
en moddulos dedicados a temas
de obstetricia, urologia, abdomen,
ginecologia, urgencias, pediatria,
gldndula mamaria y Doppler vas-
cular, que fueron complementados
con talleres avanzados de obste-
tricia y ecocardio.

En el marco de estas actividades
académicas la Asociacion otorgd
la medalla al mérito Amusem a
la doctora Maria Teresa Valadez
Reyes, como un reconocimiento
a su labor en pediatria en el De-
partamento de Imagenologia del
Hospital Infantil de México “Fede-
rico Gémez”.

Como cada afio se realizé el Concur-
so de trabajos electronicos, coordi-
nado por la doctora Angélica Téllez,
en el que resultaron ganadores los
doctores: Jessica A. Pellegrini Delga-
do, del Hospital 20 de Noviembre,
ganadora del primer lugar por su
trabajo “Rabdomiomas cardiacos
y esclerosis tuberosa”.

ECOGRAFIA
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El segundo lugar fue para la doctora Aurora Esmeralda
Lopez Reyes, del Hospital 20 de Noviembre, por su tra-
bajo sobre “Cardiopatia de tronco comun”. El tercer lugar
lo obtuvo el doctor Ricardo Cedillo Lopez, del Laboratorio
Médico del Chopo, por su investigacion “Duplicacion de
la vesicula biliar”.

En la categoria del Concurso de Diagnostico QUIZ,
coordinado por el doctor Raul Castillo, sélo resultd un
ganador: el doctor Valdinni Ocampo Vargas.

> APRENDIZAJES Y CONVIVENCIAS

Ademas de las actividades académicas también se llevo
a cabo la exposicion comercial en la que participaron
diferentes casas comerciales, que presentaron las nove-
dades de sus equipos y productos a los asistentes. Esta
exposicion sirvio para que los médicos conocieran de cerca
la variedad de equipos de ultrasonido y sus funciones.

El congreso de la Amusem fue una oportunidad para
la convivencia entre médicos de diferentes regiones del

REVISTA MEXICANA DE ULTRASONIDO EN MEDICINA
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pais y del extranjero, que aprendieron
de las conferencias de los profesores
y externaron sus dudas para mejorar
cada dia su practica ecografica en be-
neficio de sus pacientes.

En este evento se realizé el cambio de
Mesa Directiva que presidira la Amu-
sem durante el periodo 2018-2020,
integrada por los doctores: David Is-
rael Ojeda Mendoza, presidente; Carlos
A. Alarcon Urdaneta, vicepresidente;
Maria Guadalupe Solis Galdamez, se-
cretaria; Obdulio Alberto Dominguez
Martinez, tesorero; como vocales de
eventos cientificos Martha Angélica
Téllez Pineda y Marysol Meraz Marti-
nez; como vocales de eventos sociales
Yasmin Rocio Lopez Martinez y Maria
Angélica Garcia Burciaga.

De esta manera culmind este magno
evento que logrd acercar a mas mé-
dicos a la actualizacion en ultraso-
nografia con profesores especialistas
en diferentes areas de estudio. Y es
asi como la Asociacion continta con
su ardua labor de formar médicos
ultrasonografistas capacitados en la
practica, pero ademas comprometidos
con su profesion porque “El sonido
también se ve”. ¢
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ACTUALIZACION EN EL DIAGNOSTICO
PRENATAL DE LAS ANOMALIAS FETALES

La Asociacion Mexicana de Ultrasonido en Medicina

(Amusem) realiz6 el simposio “Actualizacion en el

diagnostico prenatal de las anomalias fetales”, con el objetivo de
aportar herramientas a los médicos para la evaluacion fetal que
facilite la obtencion de diagnosticos de anomalias frecuentes.

En esta actividad académica se impartieron platicas sobre
temas como teratogénesis y malformaciones, expresion feno-
tipica de las aneuploidias mas comunes, tamizaje bioguimico,
protocolo de examen sonografico semana 11-13.5, alteraciones
del sistema nervioso y anomalias de cara y cuello, entre otros.

El simposio conto con la participaron los doctores Pablo Ho-
frnan, Iris Tirado, Herbert Garcia, Angélica Téllez, Verdnica del
Moral, Eduardo Nieto, Milton Lugo, Mdnica Leticia Malagon,
Jesus Manuel Ortega y Jorge Ortega.

OCTUBRE 2018 - MARZO 2019

La doctora Iris Tirado, médico genetista, explicd que las aneu-
ploidias son alteraciones en el nimero cromosomico que
no son multiplo del numero aploide (23) y afectan a 5% de
todos los embarazos reconocibles, ademas de que 50% de
los embarazos se pierden por esta causa. Las aneuploidias
son la causa de 11.6% de las muertes fetales y neonatales.

Para hablar del protocolo de examen sonografico de la se-
mana 11-13.5, la doctora Angélica Téllez, miembro de la mesa
directiva de la Amusem 2018-2020, expuso que los avances
tecnoldgicos, incluyendo la exploracion transvaginal de alta
frecuencia han permitido una resolucion de la ecografia en
el primer trimestre, que evoluciona a un nivel donde el desa-
rrollo temprano del feto puede ser evaluado y monitoreado
a detalle (sonoembriologia).

El objetivo principal de la exploracion ecografica fetal es pro-
porcionar informacion precisa, que facilite la prestacion de
la atencion prenatal optimizada con los mejores resultados
posibles para la madre y el feto.

La especialista destacd que hacia el final del primer tri-
mestre la exploracion también ofrece una oportunidad para
detectar anomalias fetales graves a través de un cribado
de aneuploidias.

Sin embargo, se reconocidé que muchas malformaciones
graves pueden aparecer mas tarde en el embarazo o no ser
detectadas, incluso con un equipo adecuado y en las ma-
nos mas experimentadas. La prevalencia de la mayoria de
las alteraciones cromosomicas fetales aumenta en relacion
directa con la edad materna y disminuye conforme avanza
la edad gestacional.

> DETECCION DE ALTERACIONES CROMOSOMICAS
La Unica forma de descartar la presencia de alteraciones cro-

mosomicas fetales es por medio de un procedimiento inva-
sivo en las embarazadas, tales como: biopsia de vellosidades

coriales, amniocentesis o cordocentesis, para corroborar el
cariotipo fetal. Sin embargo, en ocasiones esto no es posible
debido al riesgo de pérdida del embarazo (1%) y a los costos
que implican estos procedimientos.

Por ello, el objetivo de los métodos de screening es identificar
mediante métodos no invasivos un grupo de gestaciones
de alto riesgo que incluya el mayor porcentaje posible de los
casos de alteraciones cromosomicas fetales. Una prueba de
screening ofrece una probabilidad estadistica personalizada
de que el feto pueda tener un defecto cromosdmico, como
sindrome de Down.

De acuerdo con la doctora Téllez, toda mujer tiene cierto riesgo
de tener un hijo con un defecto cromosémico. En la poblacion
general de mujeres embarazadas el riesgo de tener un feto
con sindrome de Down (trisomia 21) es de 1 en cada 500
embarazos. Y, por tanto, en 100 mil embarazos hay aproxi-
madamente 200 con trisomia 21.

En muchos paises desarrollados alrededor de 20% de las
mujeres embarazadas tienen 35 afos o mas. En este grupo de
mujeres embarazadas aproximadamente la mitad de los fetos
tienen trisomia 21, mientras que la otra mitad se encuentra

en el grupo de edad por debajo de los 35 afios.

La valoracion de varios marca-
dores mejora los resultados del
screening combinado, aumen-
tando la tasa de deteccion de 90
a 95% y reduciendo el nimero de
pruebas invasivas de 3 a 2.5%.

La doctora Téllez senald que la
realizacion de los marcadores
requiere de un entrenamiento
apropiado de los ecografistas,
asi como de la certificacion de su
competencia para llevar a cabo
este tipo de ecografias. ¢
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SINDROME DE
OVARIOS POLIQUISTICOS

Asociacién Mexicana de Ultrasonido en Medicina
I_a (Amusem) realizd su sesion bimestral, que estuvo
inaugurada por el doctor David Israel Ojeda, presidente de
la Amusem para el periodo 2018-2020. En esta sesion se
contd con la participacion del doctor Gustavo Nazik Cadena,
especialista en ginecologia y obstetricia del Hospital Juarez de
México, quien impartio la conferencia “Sindrome de ovarios

poliquisticos: nuevos conceptos”.

El especialista explico que fue en 1953 cuando Stein y
Leventhal publicaron la descripcion de siete mujeres con
hirsutismo, amenorrea, obesidad y ovarios poliquisticos, a
partir de estos casos se tomaron en cuenta varios estudios
para establecer los criterios diagnosticos para el sindrome
de ovarios poliquisticos.

Estos criterios incluyen: ovarios poliquisticos en un ultrasonido
endovaginal entre el dia dos y cinco del
ciclo menstrual de la paciente, hiperan-
drogenismo clinico o bioquimicoy que
la paciente tenga alteraciones mens-
truales (amenorrea u opsomenorrea).

Este sindrome es un trastorno en-
ddcrino de caracter heterogéneo que
afecta de 6 a 8% de las mujeres en
edad reproductiva. En el Hospital
Judrez de México se realiz6 un estu-
dio donde se detectd que el sindrome
de ovarios poliquisticos esta presente
en 20% de las mujeres en edad re-
productiva.

De acuerdo con el especialista, el sin-
drome de ovarios poliquisticos esta
relacionado con la aparicion temprana
de diabetes tipo 2, debido a que la
piedra angular para el desarrollo de
este sindrome es la resistencia a la
insulina: “60% de las pacientes con
este sindrome de ovarios poliquisticos
tienen resistencia a la insulina”, dijo.

La resistencia a la insulina se relacio-
na con la aparicion de dislipidemias,
enfermedades cardiovasculares, car-
cinoma de endometrio, sindrome
metabolico e hipertension.
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“El 60% de las pacientes con sindrome de ovarios
poliquisticos padecen sindrome metabalico, por lo
cual tienen el doble de posibilidades de tener todas
las complicaciones”, sefialo el doctor Gustavo Nazik.

> FUNCIONES DE LA INSULINA

El especialista del Hospital Juarez de México explicd
que la insulina tiene acciones sobre la glucosa como:
el aumento de la utilizacion de glucosa, el aumento
del transporte, el aumento de la sintesis de transpor-
tadores y de la glicogeno sintetasa.

La insulina ayuda en la reduccion de la produccion
hepatica de glucosa a través de: la inhibicion de la
gluconeogénesis y la inhibicion de la gluconendlisis. También
la insulina actua sobre las proteinas al permitir el aumento
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de la sintesis proteica y la reduccion del catabolismo proteico
muscular. Ademas de desempenar otra serie de funciones
sobre los lipidos y las lipoproteinas.

El doctor Gustavo Nazik sefiald que el tratamiento para las
pacientes con ovario poliquistico consiste en un cambio de
estilo de vida, disminucion de peso en el caso de pacientes
con obesidad, anticonceptivos orales combinados, esteroides,
metformina, Myo-inositol, dieta y ejercicio.

En el marco de esta sesion bimestral también se llevé a cabo
la presentacion de la tesina del doctor Fidencio Hermandez:
“Utilidad del ultrasonido transrectal en la deteccion del cancer
de prostata en comparacion con el APE y el tacto rectal”. ¢
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ULTRASONIDO

VASCULAR CEREBRAL

L Asociacion Mexicana de Ultrasoni-
a do en Medicina (Amusem) llevd a
cabo su sesion bimestral, que contod con la
participacion del doctor Jorge Luis Balde-
rrama, neurorradidlogo y meédico adscrito
al servicio de Neuroimagen y Terapia Endo-
vascular del Instituto Nacional de Neurolo-
gia'y Neurocirugia, quien impartio la platica
“Neurorradiologia intervencionista”.

El doctor Balderrama sefald que algunas
ventajas del ultrasonido vascular cerebral
con respecto a otros métodos de imagen
es que es util, confiable, reproducible, se-
guro, Mas econdmMico y no invasivo.
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Destaco que dentro de los alcances que pueden obtenerse
con este tipo de ecografia estan: la hemodinamica cerebral en
tiempo real, las alteraciones transitorias, la oclusion, la cola-
teralidad, el diagndstico y seguimiento, asi como la estenosis.

Através de este método es posible realizar un diagndstico de
una lesion en la carétida, una placa de ateroma'y si el pacien-
te es sometido a un tratamiento endovascular o quirdrgico
“podemos hacer el seguimiento y valorar el stent”.

Tiene la ventaja de ser un estudio hemodinamico de la cir-
culacion cerebral real; sin embargo, también hay algunas li-
mitaciones. Cuando se trata de estudios extracraneales una
de las limitantes son las variaciones anatomicas, ya que “por
el tipo de cuerpo de los mexicanos en algunos pacientes es
complicado alcanzar la parte distal de la carotida”, sefalo el
especialista.

Mientras que en el estudio transcraneal la gran limitante es
gue el paciente no tenga una ventana acustica, por ejemplo,
en las mujeres mayores de 45 afios el hueso es un poco mas
anchoy mas espeso y no permite la visualizacion. Otras limi-
tantes son la técnica dependiente del operador, la variacion
anatomica vy las caracteristicas anatomicas.
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El doctor José Luis Balderrama explicd que el ultrasonido
vascular cerebral completo incluye el Doppler transcraneal
(para visualizar la circulacion intracraneal) y el Doppler caro-
tideo (para estudiar la circulacidn extracraneal).

> PRESENTACION DEL OPUS VOLUTRACER

Durante esta sesion académica se llevd a la cabo la presen-
tacion del simulador de ultrasonido por posicionamiento
optico llamado OPUS Volutracer, Util en la educacion de

ECOGRAFIA

los médicos ultrasonografistas, a cargo del doctor Gus-
tavo Abella.

Se trata del primer sistema de simulacion para ultrasonido
optimo que ayuda a los alumnos a realizar ecografias como
si estuvieran con el paciente. Es un sistema de aprendizaje
de ultrasonido personal, de simulacion exclusiva por ultra-
sonido de posicionamiento dptico, con un enfoque exclusivo
especifico de drgano para una educacion efectiva, con nave-
gacion gratuita de casos reales de ultrasonidos, que ademas
incluye la supervision experta del maestro. La tecnologia del
OPUS Volutracer ya tiene presencia en varias sociedades de
ultrasonido de diferentes paises, debido a su utilidad en la
preparacion de los médicos ultrasonografistas.

En el marco de este evento también se impartid una charla de-
dicada al tema “Deducciones, cdmo optimizar tus impuestos”,
impartida por Miguel A. Ferriz y Julio Veldzquez, con el fin de

dar un asesoramiento fiscal a los médicos de la Amusem. ¢
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UN ACERCAMIENTO A LA
ECOGRAFIA PEDIATRICA

La

Asociacion Mexicana de Ultrasonido en Medicina
(Amusem) realizo el “Curso internacional de actuali-

zacion en ultrasonido pediatrico”, los dias 1y 2 de septiembre.

Los profesores invitados fueron los doctores Pedro Unshelm,

El doctor Unshelm, miembro de la World Federation Ultra-
sound in Medicine and Biology, destacd que este curso com-
prendioé un aproximado de 20 conferencias sobre la ecografia
Doppler pediatrica, que incluyeron temas de anatomia, técnica,

meédico radidlogo especialista en eco-
grafia y Doppler pediatrico y la doctora
Tibaire Iturriza, médico radidlogo es-
pecialista en ultrasonido y Doppler.

En la inauguracion del evento estu-
vieron presentes parte de la mesa
directiva de la Amusem integrada
por los doctores: David Israel Ojeda
(presidente), Marfa Guadalupe Solis
(secretaria) y Maria Angélica Garcia
(vocal de eventos sociales); asi como
algunos expresidentes de la asociacion
como Socorro Arteaga, Raul Castilloy
Leopoldo Garcia.

OCTUBRE 2018 - MARZO 2019

exploracion y patologia, ademas de las
bondades de la ecografia en nifios con
respecto a otros estudios de imagen.

Con gran interés los médicos asisten-
tes aprendieron de ecografia pediatrica
en cerebro, cadera, columna y patologia
abdominal. A través de la examinacion del
area abdominal por ultrasonido se pueden
evaluar higado, bazo, pancreas, vias bilia-
res, rifones y vejiga, entre otros, asi como
determinar si existe alguna patologia.

De acuerdo con el doctor Unshelm, en el

area abdominal la patologia mas comun
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esta insertada en la parte renal y la manifestacion mas
frecuente es que el paciente tenga infeccién urinaria.
“Cuando se realiza la evaluacion por ultrasonido po-
demos evaluar si hay una obstruccion y si hay una
estenosis entre el urétery la vejiga”, explico.

Otra patologia frecuente en los nifios son los calculos
en los rifiones -que no son exclusivos de los adultos-
y que puede presentarse en los infantes que nacen
con alguna predisposicion. Cuando hay obstrucciones
estos pacientes pueden infectarse y cursar con una
inflamacion aguda de los rifiones llamada pielone-
fritis, la cual también es evaluada con una ecografia.

El especialista explicd que en el caso del ultrasoni-
do de la columna vertebral es posible ver si existe
algun tipo de malformacion o patologia a nivel de la
columna de un bebé. Mientras que una ecografia de
cadera permite a los médicos determinar si existe
una luxacion en la cadera pediatrica.

> ENTRENAMIENTO ADECUADO

El doctor Pedro Unshelm sefiald que la ecografia pe-
diatrica es una de las areas olvidadas dentro del ultra-
sonido, que requiere de especialistas entrenados en la
atencion y estudio de los niflos porque sus patologias
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son distintas a las enfermedades
de los adultos.

Por ello, este curso es un esfuerzo
para acercar a los médicos a la
ecografia pediatrica y brindarles
un panorama general sobre las
patologias que pueden evaluar-
se en los infantes por medio del
ultrasonido.

El doctor Unshelm manifestd su
agradecimiento a la Amusem por
invitarlo a impartir este curso y dijo
“es un gran honory estamos muy
contentos porque la sala esta llena
y €so nos llena de satisfaccion”.e
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AMUSEM INAUGURA OTRA EDICION
DEL DIPLOMADO EN ULTRASONOGRAFIA
MEDICO DIAGNOSTICA

L Asociacion Mexicana de Ultrasonido en Medicina dico Diagnostica, que imparte desde 1979 y esta dirigido a
a (Amusem) dio la bienvenida a otra generacion de meédicos, radidlogos y otros especialistas interesados en el
alumnos que cursaran el Diplomado en Ultrasonografia Mé- aprendizaje de la ecografia.
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En la inauguracion estuvieron presentes los
doctores: David Israel Ojeda, presidente de
la Amusem); Guadalupe Solis, secretaria;
Angélica Garcia, vocal cientifica y Alfonso
Rodriguez.

En este diplomado tedrico-practico avalado
por la Universidad Nacional Auténoma de
México, los alumnos aprenderan acerca de
las bases fisicas del ultrasonido, pero tam-
bién sobre la utilizacion de la ecografia en
diferentes dreas como abdomen, urologia,
tejidos superficiales, ginecologia, obstetricia,
pediatria, musculo esquelético y Doppler.
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A'lo largo de un afio los médicos recibirdn un entrena-
miento completo que incorporara rotaciones para la rea-
lizacion de practicas en sedes hospitalarias del sector
publico y privado.

Desde su fundacion la Amusem ha sido pionera y lider
en la formacion de varias generaciones de médicos ultra-
sonografistas, que incluye no sélo a médicos nacionales
sino también de la regién de Latinoamérica.

La plantilla de profesores que imparten este diplomado
son especialistas en ultrasonido diagndstico con certifica-
cidn del Consejo Mexicano de Radiologfa e Imagen (CMRY),
la International Certification and Educational Accreditation
Foundation (ICEAF) y de la International Society of Ultra-
sound in Obstetrics and Gynecology (ISUOG).»
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UTILIDAD DEL ULTRASONIDO EN LA IDENTIFICACION DE
ENFERMEDAD HEPATICA INDUCIDA POR EL ALCOHOL

nvestigadores de la Universidad Autdnoma de Barcelona,
| Espaina y del Centro Municipal de Tratamiento de Abuso
de Sustancias, de Badalona, Espana, realizaron un analisis
transversal de 301 pacientes con trastorno por consumo de
alcohol (TCA) en desintoxicacion.

El 80% de los pacientes eran hombres que en promedio

tenian 46 anos. Los investigadores analizaron los exdmenes

de ultrasonido abdominal de estos individuos, con el fin de
identificar esteatosis (higado graso), hepatomegalia (agranda-
miento hepético), higado heterogéneo e hipertension portal.

La lesion hepatica analitica se definié como niveles de aspar-
tato aminotransferasa (AST) entre 74 y 300 unidades por litro
(U/L), relacion AST/alanina aminotransferasa superiora 2y
bilirrubina total de mas de 1.2 miligramos por decilitro (mg/dL).

La prevalencia del virus de la hepatitis C fue de 21.2%, los ni-
veles de AST fueron de 42 U/Ly los niveles de ALT fueron de
35U/L (o que indica agrandamiento hepatico o enfermedad

hepética grasa de leve a moderada); 16% de los pacientes
tenia una lesidn hepdtica analitica (LHA) y 24% tenia fibrosis
hepética avanzada (FHA).

Los hallazgos del ultrasonido revelaron que 57.2% tenia es-
teatosis, 49.5% sufria de hepatomegalia, 17% tenia un higado
heterogéneo y 16% tenia hipertension portal. De éstos, 77%
tenia al menos una anormalidad en el ultrasonido y 45% tenia
dos 0 mas. El estudio fue
publicado en julio de este
ano en la revista Drug and
Alcohol Dependence.

De acuerdo con el estudio
se pueden usar los hallaz-
gos del ultrasonido para
identificar el dafo hepatico
en pacientes con trastorno
por consumo de alcohol,
con el fin de que permitan
tomar decisiones de trata-
miento mas informadas.

La enfermedad hepética
debido al consumo de alco-
hol puede manifestarse en
una variedad de afecciones
que incluyen: hepatitis alcohdlica aguda, esteatosis, esteatohe-
patitis, cirrosis hepatica y hepatocarcinoma. Algunos de éstos
pueden revertirse o mitigarse si el paciente deja de beber.

Por ejemplo, la esteatosis sin inflamacion se puede revertir
si se detiene el consumo de alcohol. Una vez que se ha es-
tablecido la esteatohepatitis el dano hepatico no se puede
revertir completamente, pero si el paciente deja de tomar
alcohol puede disminuir la hipertension portal. Los pacien-
tes alcohdlicos también tienden a ser mas vulnerables a la
hepatitis C. ¢

FUENTE: Medimaging
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