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DEFARTAMENTD DE SALUD

Embarazo ectopico
sobre cicatriz de cesarea
previa

Irene Bano Martinez, Rosa Barrachina Tortajada, M? Rita
Vinoles Ferreiro, Susana Gallach Bandon, Caterina
Canepele, Fernando Naranjo De la Puerta

Hospital Universitario De |a Ribera
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Embarazo ectopico sobre cicatriz de cesdrea previa

Irene Bafio Martinez, Rosa Barrachina Tortajada, M? Rita Vifioles Ferreiro, Susana Gallach Bafion, Caterina Canepele,
Fernando Naranjo De la Puerta.
Hospital Universitario De la Ribera

INTRODUCION: La implantacién del embarazo sobre la cicatriz
en una cesarea anterior es la forma menos frecuente de embarazo
ectopico, no obstante, se ha visto incrementado en los 10 tltimos
anos como consecuencia del crecimiento de la tasa de cesareas.

Su incidencia oscila entre 1:1800 a 1:2216 gestaciones, y constituye
el 6,1% de todos los embarazos ectopicos con al menos una
cesarea previa.
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CASO CLINICO:
Mujer de 36 afios de edad, sin antecedentes de interés.
TPAL (1-0-0-1) Cesarea en 2007.

Consulta por test de embarazo positivo y dolor en hipogastrio. Amenorrea de 5+3.
A la exploracion se observa un utero con endometrio secretor, anexos normales, no
liquido libre. B-hcg 1463.

En 48 horas debuta con metrorragia.

Se visualiza imagen compatible con saco
gestacional en zona de histerotomia

de 7mm con vesicula vitelina.

B-hcg 2063, diagnosticandose de Embarazo ectopico |
sobre cicatriz de cesarea.
Administracién de 75mg de Metotrexate.
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6+2s.g: B-hcg3516
6+4s.g: B-hcg4323, ECO TV saco gestacional irregular en
cicatriz de cesarea de 8mm, vesicula aberrante y embrién de
2mm sin latido cardiaco.

7s.g: B-hcg 470, Nueva administracion de Metotrexate
65mg

7+2s.g: B-hcg2637 ECOTYV saco gestacional en cicatriz de
16mm con VV de 6,7mm y boton embrionario sin latido.
8+2s.g: B-hcgl1204, persiste imagen de ectopico,
anexos normales, no liquido libre.

9s.g: B-hcg710

10+4s.g: B-hcgl73, imagen quistica en istmo

de 17mm, LE fina, no se visualiza embrion

ni VV.
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Tras negativizacion de Betas, persiste imagen quistica de 12mm hasta dos
meses después de la
administracion de Metotrexate,
con segmento restante de 2,4mm.

El tratamiento optimo del embarazo
ectopico sobre cicatriz de cesarea es incierto.
Incluye tratamientos tinicos o
combinaciones de los mismos: legrado,
histeroscopia, Metotrexate, laparotomia, embolizacion de uterinas.

En gestaciones posteriores existira un aumento de complicaciones como
acretismos placentarios y roturas uterinas, estando indicado acabar en
cesarea electiva.
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