Seccion: Caso radiologico

El caso radiologico
Carlos Chamorro-Mera, M.D.’
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HAGA SU DIAGNOSTICO

Mujer de 31 afios, cuya ultima fecha de menstruacion fue
7 meses antes de la consulta con el médico. La queja
principal fue hemorragia vaginal de 6 horas de duracion.
Niega maniobras abortivas.

Al examen fisico hay sangre en la vagina, el utero se
encuentra aumentado de tamafio como para 9 6 10 sema-
nas de embarazo. El resto del examen es normal.

DESCRIPCION DEL ESTUDIO

Se encuentra el ttero aumentado de tamafio tanto en el
didmetro transversal como en el longitudinal. No hay
signos de embarazo normal, la cavidad uterina se ve entre-
abierta y hacia la parte inferior y en el segmento uterino
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hay una imagen ecogénica que contrasta en forma nitida
con la ecogenicidad normal del ttero que se puede ver
hacia el fondo.

El examen se hizo con transductor de 3.5 MHz y se uso
la vejiga distendida como ventana acustica. kn los anexos
no se observaron masas.

POSIBILIDADES DIAGNOSTICAS

1. Aborto incompleto.
2. Mola hidatiforme.
3. Miomatosis.

DISCUSION

1. El itero estd aumentado de tamaiio, transversal y longi-
tudinalmente. La cavidad uterina se encuentra entreabierta
y por delante de la misma, como se dijo en la descrip-



Figura 2. Dibujo explicativo. Corte longitudinal. El fondo
uterino (FU) tiene ecogenicidad normal. La cavidad endome-
trial esta entreabierta (e). El area punteada corresponde a

la zona hiperecoica (ZH) del cuerpo y del segmento uteri-
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nos. La vejiga es la estructura mas anterior, anecoica Y
sirve de ventana acustica al utero y anexos.

cién, hay una imagen hiperecoica que podria corresponder
a la placenta y codgulos. No hay iméigenes que sugieran
partes fetales caracterizadas por la presencia de sombras
actsticas posteriorest2. La placenta, en ocasiones, mues-
tra un aspecto hidrépico con aspecto muy parecido a una
mola hidatiforme3. -

2 La mola hidatiforme puede dar una imagen semejante
a 1a descrita, homogénea e hiperecoica por la presencia de
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vesiculas pequeifias con contenido liquido y muy juntas.
Otro aspecto ecografico descrito es en "lluvia de nieve”,
imagen en "queso Gruyere" especialmente por la presencia
de zonas necréticas. Las dreas necréticas dan al ultrasoni-
do im4genes de hipogenicidad. La mola hidatiforme es ho-
mogénea, ecogénica entre las 8-12 semanas de gestacion y
si evoluciona hacia las 18-20 semanas las vesiculas son
de mayor tamafio, que se pueden delinear con la ecografia
y dar el aspecto de "lluvia de nieve”. La mola hidatiforme
puede coexistir con crecimiento fetal en 2% de los casos?.

3. Los miomas son poco probables pues los contornos
uterinos son lisos y usualmente tienen irregularidades.
Pueden ser hipo o hiperecoicos y a menudo se calcifican.

Otro signo descrito es la distorsion y compresion de la ca-
vidad uterina que no est presente en este caso. En varias
ocasiones puede simular aborto retenido o mola hidatifor-
me?. Las pruebas hormonales, ayudan a diferenciar la his-
toria de embarazo.

DIAGNOSTICO FINAL
Aborto incompleto. Restos placentarios.
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