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INTRODUCIÓN: La implantación del embarazo sobre la cicatriz 
en una cesárea anterior es la forma menos frecuente de embarazo 
ectópico, no obstante, se ha visto incrementado en los 10 últimos 
años como consecuencia del crecimiento de la tasa de cesáreas.años como consecuencia del crecimiento de la tasa de cesáreas.

Su incidencia oscila entre 1:1800 a 1:2216 gestaciones, y constituye 
el 6,1% de todos los embarazos ectópicos con al menos una 
cesárea previa.
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CASO CLÍNICO: 

Mujer de 36 años de edad, sin antecedentes de interés.
TPAL (1-0-0-1) Cesárea en 2007.

Consulta por test de embarazo positivo y dolor en hipogastrio.  Amenorrea de 5+3.
A la exploración se observa un útero con endometrio secretor, anexos normales, no A la exploración se observa un útero con endometrio secretor, anexos normales, no 
líquido libre. B-hcg 1463.
En 48 horas debuta con metrorragia. 
Se visualiza imagen compatible con saco 
gestacional en zona de histerotomía 
de 7mm con vesícula vitelina. 

B-hcg 2063, diagnosticándose de Embarazo ectópico
sobre cicatriz de cesárea.
Administración 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 cesárea de 8mm, vesícula aberrante y embrión de 
2mm sin latido cardiaco.

• 7s.g:  B-hcg 470, Nueva administración de Metotrexate
65mg65mg

• 7+2s.g:  B-hcg2637 ECOTV saco gestacional en cicatriz de 
16mm con VV de 6,7mm y botón embrionario sin latido.

• 8+2s.g:  B-hcg1204, persiste imagen de ectópico,
anexos normales, no líquido libre.

• 9s.g: B-hcg710
• 10+4s.g:  B-hcg173, imagen quística en istmo 

de 17mm, LE fina, no se visualiza embrión
ni VV.
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Tras negativización de Betas, persiste imagen quística de 12mm hasta dos 
meses después de la
administración de Metotrexate, 
con segmento restante de 2,4mm.

El tratamiento optimo del  embarazo 
ectópico sobre cicatriz de cesárea es incierto.
Incluye tratamientos únicos o 
combinaciones de los mismos: legrado,
histeroscopia, Metotrexate, laparotomía, embolización de uterinas. 

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