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Y PULSADO EN EL ANALISIS DE 33 CASOS DE PERDIDA DE LA GESTACION EN EL PRIMER TRIMESTRE.
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Introduccion: el realce de la vascularizacién miometral (RVM) es un término utilizado para referirse a una entidad generalmente pasajera constituida por una importante
red hipervascular en un 4rea del miometrio detectada con Doppler color con una velocidad de flujo > 20 cm/s determinada con Doppler pulsado. Dicha entidad se relaciona
con embarazo reciente o restos endocavitarios. Se reportan 33 pacientes con pérdida de la gestacidon en primer trimestre por causas naturales y provenientes de
interrupcion voluntaria de la gestacion que presentaron RVM. Se analizaron la asociacidon con presencia de restos endocavitarios y complicaciones en el tratamiento:
transfusidn, infeccidn e histerectomia en relacidn con la presencia de RVM.

Las opciones terapeuticas aplicadas fueron: expectacidén con pautas de alarma, legrado, resectoscopia y embolizacion de arterias uterinas (EAU).

e : . —_____ Material y Métodos: Se realizé un estudio descriptivo observacional retrospectivo
pure# Precision - Taa 18200 , , de un serie de casos de 33 pacientes entre 2019 y 2021 . Criterios de inclusion :
1 \‘: ) ) . ’ I ° ; / pérdida o interrupcidon voluntaria de la gestacion en el primer trimestre que
\ -\ presentaron en eco de control RVM : drea subjetiva hipervascular con Doppler
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color en miometrio con una velocidad > 20 cm/ (se midio el pico sistélico maximo
dentro del sector) se mensurd ademas la presencia de material endocavitario.
Criterios de exclusion fueron embarazo ectdpico, embarazo intrauterino en
localizacion andmala (ej cicatriz, intersticial), patologia trofoblastica .

Se examind con eco TV con transductor transvaginal de 5-9 MHZ.

Los datos se obtuvieron de la historia clinica electrdnica.

Resultados : Se incluyeron 33 pacientes.
: , Aborto esponaneo: 16; IVE 17.

— - Pico sistélico: mediana : 80 cm/s (rango: 30-184.9 cm/s )
Fig 1a Modo B Muiltiples estructuras hipoecoicas en miometrio Fig 1b Doppler color Anatomia Patoldgica se obtuvo en 19 casos. Dosaje de GCH 33 pacientes.

:Red tortuosa de vasos: realce de vascularizacion miometrial. Fig 2 Doppler espectral Tratamiento: expectante: 12, legrado: 15, resectoscopia:4, histeroscopia: 2,
mediciéon del pico sistélico Embolizacién arterias uterinas ( EAU): 1. Complicaciones : hemorragia

anemizante post ive (1 caso) , persistencia de RVM.

Discusién: en nuestra serie los pacientes con diagnostico de RVM fueron manejados y resueltos segun criterios clinicos (mtetrorragia, dolor) . En los 14 casos tratados en los
que no se logré obtener material para el analisis la negativizacion de la GCH y la ausencia de material endocavitario con eco tv se asumidé como eliminacion de los restos
retendos. Un paciente presentd hemorragia anemizante sin necesidad de transfusidn y otra se trato con EAU por persistencia de la vascularizacidn alejada post tratamiento.
Las MAV congénitas o adquiridas uterinas son raras, el realce de la vascularizacion miometrial y de la cavidad uterina adyacente post aborto se observa mas
frecuentemente que lo previamente reportado en presencia de restos retenidos . El RVM evoluciona en la mayoria de los casos a la resolucidon espontanea en semanas o
meses luego de la eliminacidn de restos de la concepcion . El tejido placentario retenido es probablemente la causa de la RVM y su remocidn produce la resolucion de la
vascularizacion aumentada y del cuadro clinico en la gran mayoria de los casos.

Las limitaciones de este reporte incluyen su disefio retrospectivo, la inclusién embarazos con localizacién normal,la ausencia de un grupo control, el tamafio de la muestra
de 33 pacientes y anatomiia patoldgica en 19 pacientes. Estas limitaciones deben tenerse en cuenta al interpretar los resultados y generalizar los hallazgos

Conclusion : los resultados de este estudio destacan la asociacidn entre el realce de la vascularizacion miometrial determinados por eco TV Doppler pulsado y color y los
restos endocavitarios en casos de aborto del primer trimestre, estos hallazgos tienen implicancias importantes para el manejo clinico y el tratamiento de estos
pacientes, futuros estudios permitiran una mejor comprension del tema en cuestion y proporcionaran informacion clave para el desarrollo de intervenciones clinicas
mas efectivas y personalizadas.




