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RESUMEN 

La duplicación cráneo-facial (diprosopus) es el resultado de la forma menos común 

de gemelos acoplados. La utilización de la ecografía 3D para el diagnóstico de esta 
patología ha sido reportada. Se presenta el segundo caso de esta patología en 

Colombia. Caso clínico de hijo de madre de 28 años a quien se le realizó diagnóstico 
prenatal con ecografía 3D, de duplicación craneofacial y de la columna vertebral. 

Cariotipo prenatal bandeo G: 46, XX. Al nacimiento se encontró feto de sexo femenino 
con duplicación craneofacial con la presencia de tres ojos, dos narices y dos bocas, 

con presencia de columna vertebral duplicada hasta la región cervical con espina 

bífida a nivel cervical. La utilización de ecografía 3D, permite realizar un diagnóstico 
oportuno de esta patología, lo que permite un abordaje multidisciplinario de las 

gestantes. 

Palabras clave: embarazo gemelar; siameses; anomalías congénitas; diagnóstico 

prenatal; diprosopus. 

ABSTRACT 



  

  
 

2 

Craniofacial duplication (diprosopus) is the result of the less common form of coupled 

twins. The use of 3D ultrasound for diagnosis of this disease has been reported.A 

second case of this disease occurs in Colombia. A clinical case of a son of 28-year-
old mother, who underwent prenatal diagnosis with 3D ultrasound of craniofacial 

duplication and spine.Prenatal karyotype banding G: 46XX. At birth, a female fetus 
was found with craniofacial duplication, the presence of three eyes, two noses and 

two mouths, the presence of duplicate backbone up to the cervical region, and spina 
bifida at the cervical level. The use of 3D ultrasound allows early diagnosis of this 

disease, allowing a multidisciplinary approach of pregnant women. 

Keywords: twin pregnancy; Siamese; congenital anomalies; prenatal diagnosis; 

diprosopus. 

 

  

 

INTRODUCCIÓN  

La prevalencia de los gemelos acoplados (gemelos siameses) es reportada en uno de 

cada 2 800 a 200 000 nacimientos. Estos se clasifican de acuerdo a su simetría, sitio 
de fusión y grado de duplicación. El tipo más frecuente es el toracópagos (32,7 %), 

y el menos frecuente es el diprosopus (0,4 %); este último presenta dos caras, una 

cabeza y un cuerpo.1,2 

La duplicación craniofacial (diprosopus) es un evento extremadamente raro y poco 

reportado en la literatura médica,3,4 tiene una prevalencia de 1:180,000 a 1: 
15,000,000 de recién nacidos vivos.5 Se reporta un caso de diprosopus diagnosticado 

prenatalmente. 

 

PRESENTACIÓN DE CASO 

Se presenta el caso de un feto de sexo femenino producto de un embarazo de padres 

no consanguíneos. Madre de 28 años, segunda gestación, quien había presentado 
amenorrea de 13 semanas y consulta a institución de cuarto nivel por dolor 

abdominal. Por sospecha de embarazo se realiza ecografía obstétrica 2D y 3D donde 
se evidenciaba feto muerto con duplicación craneofacial y defecto de la columna 

vertebral con probable duplicación de la columna vertebral a nivel torácica y cervical 
(Fig.). En dicho procedimiento y debido a los hallazgos se toma muestra de vellosidad 

corial para cariotipo bandeo G que posteriormente es reportado como normal (46, 

XX). 

https://www.revginecobstetricia.sld.cu/index.php/gin/article/view/43/21#Fig1_13
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Por presentar un feto muerto se hospitaliza para inducción de parto. Se obtuvo un 
feto con un peso de 60 gramos y longitud cráneo-rabadilla de 9 cm, con duplicación 

craneofacial con la presencia de tres ojos, dos narices y dos bocas. Presentó columna 

vertebral duplicada hasta la región cervical con espina bífida a nivel cervical (Fig.). 
Las extremidades no presentaron alteraciones. La madre no refiere antecedentes de 

importancia en el periodo periconcepcional. 

  

https://www.revginecobstetricia.sld.cu/index.php/gin/article/viewFile/43/21/197
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DISCUSIÓN 

El diprosopus ha sido representada en las esculturas de la cultura de México,6 Chimú 
(Perú),7 y en diversos escritos europeos del siglo XVI.8 El defecto varia en cuanto a 

su presentación clínica, al ser un espectro en el cual es posible encontrar desde 
duplicaciones parciales hasta completas de las diversas estructuras faciales.3,4,9-12 

Aunque la duplicación craneofacial ha sido considerada históricamente como un tipo 

de gemelos acoplados,3-8,11 se ha sugerido que puede deberse a una duplicación 
de la porción rostral de la notocorda,8 lo cual genera dos ejes vertebrales y la 

formación de dos placas neurales y sus derivados de la cresta neural.1,13 

Los defectos congénitos asociados a diprosopus incluyen defectos cardiovasculares, 
gastrointestinales, del aparato respiratorio, del sistema nervioso central y defectos 

del tubo neural. La anencefalia, la cranioraquisquisis, la espina bífida, la duplicación 
de los hemisferios cerebrales y la fusión de las estructuras de la fosa posterior son 

las anomalías más frecuentes.13-15 

El diagnóstico prenatal de diprosopus ha sido reportado en pocos casos y la gran 
mayoría con ecografía 2D.16 En el caso reportado fue evaluado inicialmente por 

ecografía 2D, posteriormente por ecografía 3D y los hallazgos fueron corroborados 

en el análisis posmortem.  
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