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siameses son un tipo de ge-

en los que no se produce
la separaci6n completa de los dos
ninos y, por tanto, constituyen una
malformacion congenita. Su forma-
ci6n ocurre tan precozmente que la
mujer aun no sabe que esta emba-
razada. En las primeras etapas de
gestacion, el em brian esta consti-
tuido por una masa de celulas que,
durante un corto periodo de tiem-
po, tienell la capacidad de formar
uno 0 varios embriones. Si duran-
te ese perfodo se inicia la formaci6n
de dos embriones y no se com ple-
ta la separaci6n de los mismos, se
producen los siameses. Segun co-
mo sea de incompleta la separaci6n,
la zona de union sera mas 0 menos
amplia, dando lugar a los distintos
tipos de siameses que se conocen.
Cuando entre los siameses existe
un plano de simetrfa entre los dos
componentes del par, se conside-
ran gemelos acoplados simetricos.

de las siamesas Jodiey Mary

(con la muerte de esta ulti-

ma) ha conmovido al

mundo cientifico. La doc-

Frias,directora del Programa

sobre Defectos Congenitos

de la Facultad de Medicina

de la Complutense de

Madrid, analiza en profun-

didad una deformaci6n poco

muertos y de los que nacieron vi-
vos, el 63,64% murieron durante los
tres primeros dfas de vida. Esta al-
ta mortalidad pre y postnatal es res-
ponsable de que algunos profesio-
nales consideren que su frecuencia
es mucho mas baja que la real, y de
que los casos que sobreviven ten-
gan tanto eco en los medios de co-
municacion. La alta mortalidad de
los casos que nacen vivos se debe,
no solo a cuales sean los 6rganos
que comparten, sino a que con una
muy alta frecuencia se presentan
malformaciones congenitas entre
los organos compartidos y entre los
independientes.

Los casos de siameses que so-
breviven, en los que se pueden

reconocer las estructuras corpora-
les correspondientes ados "ninos",
con frecuencia plantean mas pro-
blemas eticos a la hora de decidir la
actuaci6n medica, que el resto de

que el otro gemelo Ie esta aportan-
do los nutrientes necesarios. Es la
misma situacion que se presenta,
por ejemplo, en los dfpigos (que so-
lo tienen duplicadas las extremida-
des inferiores y alguna otra estruc-
tura caudal) en los que esas
estructuras extra se mantienen vi-
vas. Sin embargo, el hecho de que
en otros tipos (como los toracopa-
gos) se reconozcan estructuras de
dos "ninos" plantea mas problemas
a la hora de decidir la separaci6n
que a la hora de extirpar las piernas
extra en los dfpigos. Los casos de
siameses en los que se reconocen
dos "ninos" y uno tiene importantes
alteraciones del sistema nervioso
central y de otros organos vitales sin
posibilidad alguna de autonomia
propia, constituyen una situaci6n se-
mejante a la de los siameses dfpi-
gos 0, en una posici6n mas extre-
ma, a la de un individuo con muerte
cerebral que se puede mantener "vi-

Si no se puede determinar un pIa-
no de simetrfa, se considemn ge-
melos acoplados asimetricos (am or-
fos), en los que al nacimiento es
diffcil distinguir las distintas partes
del cuerpo y son incompatibles con
la vida.

Los siameses se suelen clasificar
dependiendo del area anatomica ex-
tern a por la que se unen. Los que
10 hacen solo por la cabeza se Ila-
man craneopagos, los que s610 tie-
nen separada la cabeza y un solo
cuerpo son los dicefalos, los que se
unen por el torax se Ilaman toraco-
pagos, los que estan unidos por la
espalda a nivel del sacro son los pi-
gopagos, etc rver grafico adjunto].
En la actualidad se desconocen las
causas por las que se producen los

distintos tipos de siameses, en par-
te debido a que son poco frecuen-
tes y se han realizado pocos estu-
dios. Pera todos los casos son
esporadicos sin repeticion en la mis-
ma pareja. En Espana, segun datos
obtenidos entre los an os 1976 Y
1995, la frecuencia de los s'lameses
es de 1 por cada 82.273 nacimien-
tos. Por consiguiente, entre los na-
cimientos que ocurren en nuestro
pafs, cada ano van a nacer entre 2
y 7 casos de siameses, siendo los
mas frecuentes los torac6pagos.

La mortalidad perinatal de los sia-
meses es muy alta, y se ha obser-
vado en todos los trabajos realiza-
dos en diferentes poblaciones. Entre
los casos registrados por el ECEMC,
el 26,67% fueran recien nacidos

malformaciones congenitas; sobre
todo entre las personas que no tie-
nen conocimientos sobre este tipo
de alteraciones del desarrollo. Un ri-
guroso estudio dfnico de cad a caso,
permite conocer si las estl'ucturas
de cada uno estan correctamente
formadas para tener un funciona-
miento adecuado, as! como las po-
sibilidades de supervivencia auto-
noma que tiene cada uno de los
"ninos" del par, En muchas situa-
ciones, se observa que uno de los
componentes del par de siameses
constituye un conjunto de estructu-
ras corporales semejantes a un "ni-
no" pera sin disponer de los ele-
mentos vitales que Ie capaciten para
poder considerarse un individuo con
autonomia, sino que esta "vivo" por-

vo" artificial mente suministrandole
el oxigeno y resto de nutrientes ne-
cesarios, s610 que en los siameses
es uno de los "ninos" el que man-
tiene vivas las estructuras corpo-
rales del otro.

Cada tipo de siameses es, pues,
un caso particular que debe ser ri-
gurosamente explorado para esta-
blecer un informe clrnico. De esa
forma, un comite de bioetica correc-
tamente informado podra estable-
cer las consideraciones mas ade-
cuadas. Ademas, se podra ofrecer
una clara informacion a los padres
evitando situaciones de angustiay
de informaciones cOhtradictorias y
confusas.


