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Paciente, sexo masculino, presentaba señales obstructivos 
de la válvula mitral desde el nacimiento (cansancio durante 
la lactancia, aumento atrial izquierdo, gradiente diastólico=7 
mmHg), que remitieron a partir de los nueve meses de edad. 
Masas por ecocardiograma en la válvula mitral, septo ventricular 
derecho y músculo papilar anterior izquierdo orientaron 
el diagnóstico de rabdomioma. Actualmente con 14 años, 
desempeña actividades física y mental normales. Se observó una 
remisión tardía de la masa de la válvula mitral, parcial con cinco, 
total con 14 años. La masa media hasta los 28 meses, 15x14 mm, 
con cinco años, 14x11 mm, y con ocho años, 12x10 mm. Las 
otras masas, no obstructivas, disminuyeron. Conducta expectante 
demostró peculiar remisión tardía de rabdomioma. 
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Figura 1 - Secuencia de imágenes de la masa hiperecogénica localizada en la cara atrial de la válvula anterior de la mitral con nítida disminución progresiva de la misma 
desde los dos meses (a), 68 meses (b), ocho años (c), y remisión total con 14 años (d), en proyecciones apical de cuatro cámaras (fila superior) y paraesternal izquierdo 
longitudinal (fila inferior); AD - atrio derecho; AI - atrio izquierdo; VI - ventrículo izquierdo; VD - ventrículo derecho; Ao - aorta.
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