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fente a la educacidn afectivo sexual. Se pasd un cuestionario a
un grupo v una entrevista persangl al otro grupo de padres.

Se pasaron 40 cuestionarios a los padres con hijo/as de 4 a
14 afios: 34 mujeres (87 %) 5 varones (13 %). ElL 84,6 % cree que
la educacién afectivo-sexual debe ser conpartida entre laes—
aela vy la fanlia, yel 15,4 % en 1a fanilia. E1 89,7 % no ha parti-
cipado en ninguna actividad de formacién para padres. El 46 %
I2CONOCe que Su preparacidn en estos temas es escasy; el 31°%,
bueng; el 15%, suficiente y muy buena, el 8%. E1 97,4 % esta de
acuerdo aon que sus hijos reciban educacién afectivo-ssxsl; el
2,6 %, en desacuer®. S interesa por la educacién sexual en la
escuela el 87,2 % y no 1o hace el 12,8 %. En cuanto a conoci-—
mientos de sexualidad: el 35 % por experiencia propia; el 16,4 %
por amigos; el 12,3 % por sus madres; el 6,8 % del colegio; el
4,1 % por revistas y TVy el 2,7 % por sus padres. Los taras que
més interesan de los expuesto, son la comunicacidén con sus

Fe de errores

En el namero extraordirario ce la revista ANalEs Espafio—
1ES DE PEDIATRIA dedicado al XXIX Congreso Nacional de
Pediatria (An Esp Pediatr 2000; 52: Supl 4), por errar, enel
apartado “ardiologia” se amitié la comunicacién que se
pdblica a continuacidn.
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Introduccién: Los tumores cardiacos primarios son infre-—
cuentes y ain mas en el nifio. Los rabdaniomas representan el
turor cardiaco primario més frecuente en la prinera infancia, y
pasan a ser menos frecuentes en los afios sucesivos. Se suelen
asociar en el 50 % con la esclerosis tuberosa de forma que el
diagnéstico de uno de ambos procesos hace necesario descar—
tar lapresancia cel otro. Los rabdomicmas suelen ser asintamd-—
ticos, aunque puede haber alteraciones hemodindmicas y/o del
ritno. Hay una alta tendencia con el crecimiento a la regresidn.
Debido a esto, en la actualidad se aconseja una actitud conser—
vadora, en ausencia de repercusién hemodindmica; vy se consi-—
ceran suficientes cotroles ecogréaficos seriados.

CObjetivos, material y métodos: Se ha revisado la historia
clinica ce los 6 pacientes diagnosticados de rabdomiara cardia-—
o en nuestro servicio desde 1985 a fdarero del 2000.

Resultados y discusidn: En nuestro estudio encontramos
que el tiempo medio de seguimiento fue de 3,26 afios (méxi-—
mo, 15 afios, y mininmo, 1 mes); la edad media al diagndstico fue
de 2,87 afios (méximo, 10 afios, y minimo en la 35 semana de
edad gestacional); desce la implantacién de la ecocardiografia
fetal en nuestro hospital todos los casos se han diagnosticado
renatalmente (2/6 casos); de los 4 casos con esclerosis tuoero—
sa e los 6 totales, sdlo 3 tenian antecedentes familiares de es—
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hijo/as en estos temas, sequido de embarazo, sida, abusos
sexuales, menstruacidn, masturbacidn, otrcs.

Se entrevistaron a 70 padres con hijos/as de 15 a 19 afos:
64 mujeres (91,4 %) v 6 hombres (8,6 %). EL 97 % estd conforme
o que sus hijos reciban educacidn sexual; v debe ser en la es—
aelael 91 %. E1 59 % no ha hablado de sexualidad con su hijo/a,
pero si lo ha hecho de métodos anticonosptivos. E1 97 $ confor—
me que exista un centro ce informacidn sexual en la zona.

Con ambos estudios se ha comprobado que los padres tie—
nen una actitud muy positiva frente a la educacién afectivo
sexual pues es importante conocer el interés y aooyo de los pa-—
dres para poder trabajar con sus hijos estos temas. Al mismo
tienmpo, dado que la camnicacién con sus hijo/as no es todo
1o que ellos desearian, hicimos unos talleres para padres y in-
cluimos la educacién afectivo-sexual en el programa del nifio
sano desce los 11 a 14 afios.

derosis tuercsg; el 50 % de los pacientes tenian afectacién vis—
ceral, ademds de cardiaca; mientras el 66,6 % tenian cerdoal,

siendo frecuente el sindrome de West en estos Ultimos (2/4); en
ningin caso se encontrd regresién completa de los rabdomio-—
mas, perosiparcial enel 50 $ de ellos; todos nuestros casos es—
tan asintomiticos clinicamente, aunque hemodindmicamente
ha habido 1 caso con dostruccidn intermitente leve del tracto
de salida del ventriculo derecho; los trastornos del ritmo han
sido asintomdticos encontrando 1/6 con bloqueo auriculoven—
triailar intermitente, al igual que el sindrome de preexcitacién
y de conduccidn aberrante. Todos nuestros pacientes tienen rab—
domiomas maltiples y su localizacidén mas frecuente es en el

Discusién: El parcartade ce esclercsis tilerosa en nuestros pa—
cientes es ligeranernte superior a la encontrach en la bibliografia v
rrdoablearente sea debido a que el diagndstico de esclercsis tu—
kerosa, en el paciante o en sus familiaresdirectos, es el notivo de
aonsulta més frecuente de los rabdamiaras en nuestro hospital.
Segurarente con la generalizacién de la eccgrafia prewtal, esta
oporcidn se iguale a la e cotras pdolaciones; v quizds aurente
1a incidencia descrita de esta enfermedad en nuestro medio. Nos
1lama la atencidn que ninguno de los antecedentes familiares de
ruestros pacientes con esclercsis tiberosa, hayan sido diagnosti—
cados de rabdomiomas cardiacos; prdoablemente esto confirme
lafrecuente tendencia a la regresién de los rabdomiones.

Conclusiones: Ante todo paciente diagnosticado de esclero—
sis tiberosa, hay que descartar que no haya un rabdomicra car—
diaco, v a la imversa.

Ia frecuencia de los rabdomicmas respecto al resto de las CC
de nuestro medio es del 0,12 %.

Ia inportancia clinica esta determinada por la localizacién del
rabdomioma; v en general es poca.

El principal instrurento de diagndstico es la ecografia; que
ademds constituye el método de seguimiento.

Consideramos el diagndstico prenatal por ecografia, muy fia—
ble y Util en esta enfermedad; ya que los rabdomiomas estan
resentes desce antes ce la 32 semana de edad gestacional y la
historia retiral les lleva a la regresidn.



