é Fuente de Restauracion
GENERALIDADES DEL ABORTO

DEFINICION

El aborto es la interrupcion del embarazo que resulta en la expulsién de un embrion o feto
no viable. El aborto puede producirse en cualquier momento desde la fecundacion hasta el
limite de la viabilidad fetal. El limite de la viabilidad es un concepto dinamico, desplazandose
a edades gestacionales cada vez menores, producto de los avances en cuidados intensivos
neonatales. Por convencién se considera aborto a un feto que pesa menos de 500 g o de
una edad gestacional menor a 22 semanas de amenorrea. El aborto puede ser
espontaneo o inducido.

TIPOS

e Etico: posterior a una violacién sexual.
Libre: solicitado solo por el hecho de no ser un embarazo deseado.

e Mixto: reduccion fetal.

eugeneésico: motivado por la probabilidad o certeza que el producto de la gestacion

presenta un defecto o enfermedad.

llegal: prohibido en toda circunstancia, sin excepcion.

Muy restrictivo: permitido solo para salvar la vida de la madre.

Condicional: se permite por ciertas razones.

Legal: a solicitud de la madre.

Espontaneo: Expulsion del producto de la concepcion sin intervencion externa antes

de la viabilidad.

e Inducido: aquel que es realizado por intervencion externa. Abarca el aborto
terapéutico (aquel que se efectla por enfermedad médica o quirdrgica) y el electivo
(a solicitud de la mujer, sin razén médica que lo justifique).

ABORTO ESPONTANEO

Se define como la pérdida del producto de la concepcion sin intervencion externa antes de
la viabilidad.

Es la complicacion més frecuente de cualquier gestacion, estimandose que un 15% de los
embarazos clinicos terminan en aborto, y que aproximadamente el 25% de las mujeres
experimentaran un aborto clinicamente reconocido a lo largo de su vida reproductiva.

Etiologia y Factores de Riesgo
La principal causa de aborto son las alteraciones genéticas del embrién. La mayoria de las
anormalidades cromosOmicas que resultan en aborto espontaneo son eventos aleatorios.
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Causas de aborto espontaneo

Etiologia %
Anomalias genéticas 50-60
Anomalias endocrinas 10-15
Separacion corioamniotica 5-10
Incompetencia cervical 8-15
Infecciones 3-5
Placentacion anormal 5-15
Anormalidades inmunoldgicas 3-5
Alteraciones anatomicas uterinas 1-3
Desconocidas <5

Presentacion clinica

Aborto incompleto: Aborto en que no todos los productos de la concepcion han sido
expulsados. Los productos retenidos pueden ser parte del feto, la placenta, o las
membranas. Se caracteriza por cuadro de dolor coélico hipogastrico intenso, con
metrorragia abundante, modificaciones cervicales (cuello permeable) e incluso
palpacion de restos ovulares en el canal cervical y con altura uterina levemente menor
de la que corresponde a la edad gestacional

Aborto completo: Aborto en que todos los productos de la concepcion han sido
expulsados sin la necesidad de una intervencion quirirgica o médica. El cuadro se
caracteriza por historia previa de dolor cdlico intenso, acompafiado de metrorragia y
eliminacion de restos ovulares, pero que en el momento de la consulta presenta poco
0 nada de dolor, escasa metrorragia, generalmente un cuello uterino cerrado o poco
modificado y un tamafio uterino similar al de un utero no gravido.

Aborto retenido: Ausencia de vitalidad fetal, en la que no se ha producido ninguna
actividad uterina que expulse los productos de la concepcion. Es un cuadro
asintomatico, diagnosticado por ecografia. Puede formularse el diagndstico en dos
escenarios:

= Embridn sin Latidos cardio fetales: visualizacion ecografica de un embriéon =27
mm que no presenta latidos.

= Huevo anembrionado: embarazo en que a la ecografia se visualiza un saco
gestacional mayor de 30 mm (> 20 mm segun algunos autores) mas embrion no
visible.



