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Figura 1. Flujograma para manejo de paciente menor de 18 aiios con sospecha de CIV
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1. Figura 2. Flujograma para manejo de paciente menor de 18 aiios con CIV y sospecha de
hipertensién pulmonar por ecocardiografia, radiografia y/o electrocardiograma

Paciente con CIV y sospecha de HTP por
ecocardiografia, radiografia y/o EKG
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CIV: Comunicacion interventricular; EKG: electrocardiograma; HTP: hipertensién pulmonar; ICC: Insuficiencia cardiaca
congestiva; Qp/Qs: cociente entre el flujo pulmonar (Qp) y el sistémico (Qs); RVP: resistencia vascular pulmonar; RVS:
resistencia vascular sistémica.
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