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Caso clínico

Siameses toracópagos

Resumen

Los gemelos siameses o unidos son una alteración rara del desarro-
llo intrauterino resultado de una falla en la separación correcta de 
gemelos monocigotos, la cual se manifiesta con diferentes grados y 
variantes de fusión de órganos internos y estructuras superficiales. Es 
preciso hacer un diagnóstico temprano para evaluar la probabilidad de 
supervivencia de los productos y dar una adecuada orientación a los 
padres. Los estudios de imagen como la ecografía prenatal, pero más 
actualmente la resonancia magnética, por su mayor caracterización 
de estructuras anatómicas, han tomado un papel importante en el 
protocolo para el tratamiento adecuado de esta alteración.

PALABRAS CLAVE: siamés, toracópago.

Abstract 

Conjoined or Siamese twins are a rare alteration of intrauterine devel-
opment resulting from a failure in proper separation of monozygotic 
twins, which manifests with varying degrees and variants of fusion of 
internal organs and superficial structures. Early diagnosis is essential 
to assess the likelihood of survival of the embryos and provide suitable 
orientation to the parents. Image studies like prenatal echogram, but 
more recently magnetic resonance, on account of its superior charac-
terization of anatomical structures, have acquired an important role 
in the protocol for proper treatment of this alteration.
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CASO

Paciente de 28 años de edad con tres gestaciones 
y dos partos, con antecedente de epilepsia tra-
tada con carbamazepina, acudió con embarazo 
de 36 Semanas de gestación sin control prena-
tal. Se practicó ultrasonido previo en el cual se 
identificó embarazo gemelar de 34 semanas de 
gestación, paso a cesárea por oligohidramnios 
severo. Se obtuvieron productos masculinos 
unidos por el tórax (Figura  1). Se efectuó re-
sonancia magnética para evaluar estructuras 
observándose lo siguiente: gemelos unidos a 
nivel toracoabdominal, desde esternón hasta S2, 
aproximadamente, cavidad cardiaca única que 
origina grandes vasos de manera individual sin 
identificarse cavidades auriculares o ventricula-
res (Figura 2). A nivel abdominal existe glándula 
hepática compartida, así como comunicación 
entre las asas de intestino delgado (Figura 3). 
El gemelo 2 presentaba dilatación del sistema 
ventricular cerebral, principalmente colpocefalia 
y fosa posterior pequeña (Figuras 4 y 5), en la 
columna vertebral se observó escoliosis de con-
vexidad derecha y mielomeningocele a nivel de 
L5-S1 con médula anclada (Figura 6).

Figura 1. Imagen sagital en secuencia T1 BLADE: 
siameses unidos a nivel de tórax, el asterisco señala ca-
vidad cardiaca única y glándula hepática compartida.

Figura 2. Imagen axial T2 HASTE: cavidad cardiaca 
única compartida, sin lograrse definir como tales 
aurículas o ventrículos.

Figura 3. Axial T1 BLADE a nivel abdominal: glán-
dula hepática única. Los asteriscos señalan cámaras 
gástricas; se observan parcialmente riñones con ca-
racterísticas normales.

DISCUSIÓN

Generalmente es aceptado que los siameses 
son resultado de la falla en la separación de los 
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Figura 5. T2 HASTE axial: dilatación ventricular del 
gemelo 2.  Gemelo 1 con sistema ventricular con 
morfología conservada.

Figura 4. Sagital T2 TSE señalado por el marcador 
negro en gemelo 2: dilatación del sistema ventricular 
principalmente a nivel de astas occipitales y apuntan-
do con la flecha se observa defecto de mielomenin-
gocele. A nivel abdominal se observa comunicación 
de asas de intestino delgado.

Figura 6. Axial T2 TSE enfocada en gemelo 2: la flecha 
evidencia el defecto en el cierre de elementos pos-
teriores del sacro con comunicación hacia el tejido 
celular subcutáneo.

gemelos monocigotos. Esta característica ocurre 
cuando dos individuos idénticos están unidos 
por alguna parte anatómica y comparten uno o 
más órganos.1 La incidencia es de 1 en 50 000 a 
1 en 100 000 nacidos vivos, sólo 18% sobrevive 
y aproximadamente 35% de los nacidos vivos 
muere en las primeras 24 horas.2

La clasificación de los gemelos siameses fue 
propuesta por Spencer y sus colaboradores para 
estandarizar la nomenclatura de la descripción 
anatómica de los diferentes tipos de unión (se 
usa el sitio de unión más prominente). La clasi-
ficación de Spencer está dividida en tres grandes 
grupos; gemelos con uniones ventral, dorsal o 
lateral (Cuadro 1).
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El diagnóstico prenatal es difícil clínicamente, 
pero extremadamente importante. En el diagnós-
tico prenatal de gemelos unidos por lo general se 
sugiere la ecografía prenatal, que tiene la ventaja 
de ofrecer un diagnóstico seguro, preciso y un 
método fiable de detección de anomalías fetales 
del crecimiento y sus estructuras anatómicas.3,4 
Sin embargo, debido a las limitantes que se 
presentan con la ecografía, se han buscado otras 
alternativas y se tiene como la mejor a la reso-
nancia magnética en la que se exploran de mejor 
manera las estructuras anatómicas, además de ser 
una forma segura.5 La resonancia ofrece un con-
traste de tejidos superior y una mayor clínica para 
aportar información durante el tercer trimestre del 
embarazo, cuando el feto es más grande y con 
menos movimiento.6 Dado que posee superior di-
ferenciación del tejido, mayor campo de visión y 
no tiene efecto biológico adverso conocido sobre 
el feto, es probable que la resonancia magnética 
obtenga un papel más importante en el diag-
nóstico prenatal fetal de anomalías en el futuro, 
especialmente cuando los hallazgos ecográficos 
del feto sean ambiguos o inciertos.7

Cuadro 1. Terminología para la descripción anatómica de 
los siameses1

Unión ventral Unión dorsal Unión lateral

Cefalopagus
Toracopagus
Onfalopagus
Isquiopagus

Pygopagus
Raquipagus

Craneopagus

Parapagus 

El diagnóstico temprano de los gemelos unidos 
es importante para la determinación anticipada 
del tratamiento posnatal, así como para las 
probabilidades de supervivencia y calidad de 
vida del producto; con lo que con un adecuado 
asesoramiento a los padres ayudara a tomar la 
mejor decisión.
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