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SE DICE QUE EL ABORTO ES LA TERMINACION
ESPONTANEA O PROVOCADA DE LA GESTACION
DEFINICION ANTES DE LA VIGESIMA SEMANA, CONTANDO
DESDE EL PRIMER DIA DE LA ULTIMA
MENSTRUACION NORMAL, O EXPULSION DEL
PRODUCTO DE LA GESTACION CON PESO MENOR
_ A 500 GRAMOS.

ES LA PERDIDA DEL EMBARAZO SE ASOCIA

EN MAYOR PORCENTAJE CON EL MAYOR

NUMERO Y TAMANO DE MIOMAS CUANDO
FACTORES DE EXISTE UN ABORTO PREVIO SE INCREMENTA
RIESGO LA PROBABILIDAD DE NUEVO ABORTO

ABORTO
ESPONTANEO

DIAGNOSTICO DEL

ABORTO ESPONTANE L ULTRASONIDO TRANS
\BDOMINAL Y TRANSVAGINAL
SON COMPLEMENTARIOS.
YA QUE ESTE PROCEDIMIENTO ES NECESARIO.



EL TERMINO “INDETERMINADO”
ES INEXACTO POR LO CUAL S
RECOMIENDA UTILIZAR LAS
SIGUIENTES DEFINICIONES:

DE IGUAL MANERA NOS ENCONTRAMOS

' a) EMBARAZO DE LOCALIZACION NO CONOCIDA O

INDETERMINADA:

b) ES CUANDO EN UNA MUJER CON UNA PRUEBA
INMUNOLOGICA DE EMBARAZO POSITIVA NO SE IDENTIFICAN
PRODUCTOS DE LA CONCEPCION RETENIDOS O SIGNOS DE
EMBARAZO INTRA NI EXTRAUTERINO.

c) EMBARAZO DE VIABILIDAD INCIERTA: CUANDO SE OBSERVA UN
SACO INTRAUTERINO (CON DIAMETRO PROMEDIO MENOR DE 20 MM)
SIN HUEVO O FETO. O BIEN, CUANDO EL ULTRASONIDO FETAL INDICA
LONGITUD CEFALOCAUDAL MENOR DE 6 MM SIN ACTIVIDAD CARDIACA.
PARA CONFIRMAR O REFUTAR LA VIABILIDAD, EL ESTUDIO SE DEBE
REPETIR CON UN INTERVALO MINIMO DE UNA SEMANA

&ON:

EN 3 A 5% DE LAS PACIENTES CON PERDIDA REPETIDA DE LA

ABORTO RECURENTE

( GESTACION (PRG), UNO DE LOS PADRES PRESENTA
ANORMALIDADES CROMOSOMICAS ESTRUCTURALES.YA QUE ES
< LO MAS COMUN.



