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PRESENTACION DEL CASO

* Mujer de 40 anos, G1. Antecedente de
conizacion de cérvix uterino por CIN-III.
Embarazo por FIV.

* Actualmente, gestacion de inicio gemelar
(monocorionica, diamnidtica) con muerte de
un gemelo en la semana 18.

* El informe alta del maternal documenta parto
eutocico con unico RN de 1885 gr.





















Diagnostico Diferencial

Sugiere teratoma placentario Sugiere feto acardio

* No se encuentran resto de cordon
umbilical.

e Seidentifican tejidos de dos hojas ° Gestacnén mu|t|p|e por FIV
embrionarias.

 Tejidos en zona muy préxima a las con perdida de uno de los

membranas. fetos por posible

« -Hipotesis patogénica : teoria
de la célula germinal” [4]. I transfusion feto-fetal.
teratoma serian células . T g )
germinales del intestino S:e ve tejido cartllaglnos:o
primitivo que migran por el 0seo con una morfologia
cordon umbilical y se dri g
conectivo, continuando hasta con esqueleto axial.
las membranas.

Los criterios usados hasta ahora para diferenciar un teratoma placentario de un
feto acardio son que este ultimo tendria: a) cierto grado de desarrollo del
esqueleto axial, b) cordon umbilical o sus restos [2].




CONCLUSIONES

 Estos criterios deben integrarse con el contexto clinico.
Una gestacion multiple o sus factores asociados, como la
fecundacion in vitro o la edad de la madre, apuntan al
diagndstico de feto acardio.

« -Algunos autores hablan de que ambas entidades son un
continuum sin trascendencia clinica[2]; el teratoma seria
una version muy degenerada del feto acardio.
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