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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

reconocer la funcionalidad de la cardioRM y la TC en la valoracién del tratamiento
del pectus excavatum, como asi también de las complicaciones cardio-respiratorias asociadas.

El pectus excavatum consiste en una malformaciéon congénita de la pared anterior
del torax, caracterizada por la depresion del esterndn y los cartilagos costales dentro del
mediastino, generando como consecuencias problemas cardiacos, respiratorios y estéticos; el
21% puede presentar escoliosis asociada. Se presenta con mayor incidencia en varones, como
entidad unica, pero en ocasiones puede asociarse a otras patologias como sindrome de Marfan,
Ehlers-Danlos, Poland, neurofibromatosis o sindrome de alcoholismo fetal. Cursa en forma
asintomatica o con dificultades cardio-respiratorias, como arritmias, disnea y fatiga, que dificultan
la actividad fisica.
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TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

1. RX de torax: — Frente:

e Desplazamiento cardiaco hacia la izquierda.
e Reduccion del volumen pulmonar izquierdo.
e \ia aérea desplazada hacia la izquierda.
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TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

1. RX de térax: — Frente:

e Borde cardiaco derecho no visible.
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

1. RX de térax: — Frente:

e Arcos costales posteriores horizontalizados
y arcos anteriores verticales, dando
forma de corazon.




TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

1. RX de térax: — Frente:

® Signo del margen mamario medial, consiste
en la visualizacion bien definida de los
bordes mamarios en la linea media.
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TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

1. RX de torax: — Perfil:

e Depresion esternal hacia el mediastino.




PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

1. RX de térax: — Perfil:

e Reduccion del diametro antero-posterior del
torax.
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

2. TC de térax, sin contraste EV: permite la visualizaciéon de las estructuras
dseas en el plano axial, calcular el indice de Haller y el indice corregido, utiles
para evaluar la gravedad de la depresion del esternon y valorar el tratamiento a
instaurar o su efectividad en pacientes postquirurgicos.
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TC DE TORAX

Reconstruccion 3D.

TC de torax, corte axial, ventana o6sea.
Desplazamiento cardiaco hacia la

Y TC de torax, corte sagital,
izquierda. ventana sea.
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS:

3. CardioRM sin contraste EV: se utiliza para valorar la funcionalidad cardiaca,
para evaluar si existe compresion del ventriculo derecho por la cara posterior del
esterndn, o de su tracto de salida, permitiendo asimismo valorar tanto las
cavidades cardiacas, como asi también las velocidades de flujo. Mediante
estudios de RM de torax standard también es posible realizar el indice de Haller y
el indice corregido.
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TC DE TORAX

CardioRM, donde se pueden evaluar las

cuatro camaras cardiacas.
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

Se utiliza como parametro gold standard para determinar la necesidad de
una intervencion quirurgica, aunque sus resultados estan sujetos a las
caracteristicas morfologicas propias de cada sujeto, lo que pueden
condicionar una sobre o subestimacion de la malformacion.
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

Se calcula dividiendo la longitud transversal maxima del térax, desde pared interna
derecha a pared interna izquierda; por el diametro minimo en sentido antero-posterior
(AP), tomado entre la cara posterior del esternén y el borde anterior de la vértebra
dorsal. Ambas mediciones se deben efectuar en el punto de mayor profundidad del

esternon.
IH: TRANSVERSAL / AP
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TC DE TORAX

Los valores normales oscilan
alrededor de 2.56 +/- 0.35.

Valores por encima de 3.25
indican pectus excavatum que
requiere correccion quirudrgica.

TC de térax, sin contraste EV. Mediciones para calcular el indice de

° Haller. A: diametro transversal. B: diametro antero-posterior. Fundacién
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

A mayor valor de IH, mayor sera la
compresion de las estructuras de la pared
del térax sobre el corazon derecho, del
tronco de la arteria pulmonar, y del
volumen pulmonar izquierdo, dando lugar
a mayor sintomatologia cardiopulmonar.

TC de t6rax, con contraste EV, corte axial, ventana
mediastinica. Flecha roja indica compresion
ventricular por la caja toracica. pom—
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

Para el calculo del indice toracico ideal (ITI) y el corregido (IC), se debe trazar una
linea horizontal a través de los arcos costales anteriores (D); dicha linea representa la
proyeccion donde se deberia localizar al esterndn. Y una segunda linea, vertical (C),
que se extiende desde la linea horizontal mencionada, hasta el borde anterior

vertebral.

Se obtiene al dividir el diametro transversal, por la

longitud AP corregido.
ITLA/C

imat = INHYN



TC de torax, sin contraste EV. A: diametro transversal. B: diametro

: antero-posterior. C: diametro anteroposterior corregido. D: linea en Fundocién
I m a t donde se deberia proyectar el esternon. o N i B A
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

se define como el porcentaje de depresion esternal pasible
de correccion mediante la colocacion de la barra, siendo mas confiable que el IH, ya
que es independiente de la morfologia toracica. Para su calculo también se deben
trazar varias lineas, una horizontal (D) y otra vertical (C), siguiendo los mismos reparos
anatémicos utilizados para el indice toracico ideal, y una segunda linea vertical (B),
trazada desde la cara posterior del esterndn hasta el borde anterior de la columna. Se
calcula la diferencia entre ambos trazos verticales, y a ese valor se lo divide por la
longitud toracica maxima (A), multiplicando posteriormente por cien, de manera que se
obtenga un porcentaje.
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

La evaluacion complementaria entre la CardioRM y la TC de térax con
medicidn del IH y el indice corregido, resultan utiles para definir la conducta terapéutica en
pacientes con pectus excavatum, en particular para determinar la correccion quirurgica.
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PECTUS EXCAVATUM: EVALUACION POR CARDIO - RM Y
TC DE TORAX

e Exaggerated interventricular dependence among patients with pectus excavatum: combined
assessment with cardiac MRI and chest TC.

MRI for the evaluation of pectus excavatum.
Computer-aided diagnosis of pectus excavatum using CT images and deep learning methods
e Valor del indice de correccion en la indicacidon quirdrgica del pectus excavatum: correlacion

con el gold standard
e Alteraciones de la pared toracica pediatrica: Pectus excavatum ;Y qué mas?.
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