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Señor. Editor: 

 

La hemorragia suprarrenal es una alteración no poco frecuente en el recién nacido. 

Generalmente, la sospecha diagnóstica ocurre en aquellos niños que presentan una 

masa abdominal con ictericia y anemia o sin ellas. Su causa más común es el 

trauma del parto y la asfixia1-4.  

 

Durante los años 1989 y 1990, en los exámenes ultrasonográficos realizados al 

recién nacido en nuestro servicio, encontramos cinco niños en los cuales fue 

diagnosticada esta entidad. Cuatro de ellos con signos clínicos que hacían 

sospecharla, y uno en quien el hallazgo durante el examen fue definitorio. 

 

Las edades fluctuaron entre 40 horas y 14 días. Predominó el sexo masculino. 

Todos los recién nacidos tenían un peso superior a los 3 000 g, y eran producto de 

un parto distócico. 

 

Los pacientes fueron examinados midiendo las diferentes imágenes para su 

posterior evaluación y seguimiento. Se registraron tres imágenes ecolúcidas y dos 

complejas; cuatro se localizaron en la suprarrenal derecha, y una en la izquierda. 

Se realizó exploración seriada entre tres y cinco días.  

  

En todos los casos, la masa fue disminuyendo de tamaño hasta desaparecer en 

cuatro de ellas, y la restante se calcificó en meses (Figura 1 y Figura 2). 
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Figura 1 Recién nacido de 14 días con gruesa masa compleja.  

La suprarrenal izquierda desplaza el riñón izquierdo hacia abajo. 

  

  

 
Figura 2 Ultrasonido evolutivo del mismo paciente.  

La masa disminuye de tamaño. 

  

El ultrasonido es el examen de elección1-5 para evaluar la hemorragia suprarrenal, 

debido a su rapidez y a que es un método no invasivo. Además, permite un 

seguimiento evolutivo frecuente, y puede hacerse el diagnóstico diferencial con 

otras masas abdominales, como el neuroblastoma, el riñón multiquístico y la 

hidronefrosis1,6. 

 

Por lo tanto, recomendamos el estudio ultrasonográfico a todo recién nacido 

producto de parto distócico, independientemente de que exista o no masa 

abdominal, con anemia e ictericia o sin ellas. 
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