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Restricció del ductus arteriós:

• Indometacina

• Ibuprofé
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CLASIFICACIÓ DE CARPENTIER
TIPO A: El volum del VD es 
adequat.

TIPO B: VD atrialitzat però 
moviment normal de la valva 
anterior de la tricúspide.

TIPO C: Moviment de la valva 
anterior de la tricúspide 
severament restringit, que pot 
causar obstrucció al tracte de 
sortida del VD.

TIPO D: Atrializació del VD 
quasi completa.

ECOGRAFIA POSTNATAL

Anomalia d’Ebstein severa 
tipus C de Carpentier

CIRURGIA POSTNATAL

Cirurgia de Starnes
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