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ABONTD

Es la interrupcion del embarazo antes de las 20
semanas, de que el feto pueda sobrevivir fuera del
Utero. La finalizacion prematura del embarazo puede
ocurrir de forma natural o voluntaria. En cualquier
caso, el aborto concluye con la expulsion del
embridn o feto a través del canal vaginal.
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Pueden clasificar de diversas maneras segln
diferentes criterios:
|.- Seglin el momento de ocurrencia:
eAborto espontaneo temprano: Ocurre
durante las primeras |12 semanas de gestacion.
Antes de Inferior a Abort t5 tardio: O |
12 semana 20 500 gramos eAborto espontaneo tardio: Ocurre entre las

I2 y 20 semanas de gestacion.
2.-Segln la Causa:
eAborto espontaneo simple: Ocurre debido a
@ factores genéticos o anomalias embrionarias.
t
"“w

4

. .

. L]
M:,:O Ab:,t: Abacta 3.-Segun las manifestaciones clinicas:
i R s eAborto inminente: Hay sintomas como sangrado
y dolor, pero el cuello uterino esta cerrado.
4.-Seglin la recurrencia: eAborto incompleto: Parte del tejido fetal ha sido
eAborto espontaneo recurrente: expulsado, pero queda parte en el itero.
Tres o mas abortos consecutivos. eAborto completo: Todo el contenido uterino

ha sido expulsado.

5.-Aborto inducido o provocado:

La terminacién del embarazo de manera 6.-Aborto quirdrgico:
voluntaria por la persona gestante. Este Son procesos
procedimiento puede realizarse con el instrumentales que pueden

uso de medicamentos requerir de anestesia o
sedacion, control

ecografico y los cuidados
posteriores que amerite
cada procedimiento.

7.-Aborto farmacolégico:
Consiste en la administracion de la pildora abortiva.
Se emplea antes de la semana 7 de gestacion.

1. Anomalias cromosOmicas: Problemas genéticos
o >40 afos
que afectan al embrion y que pueden llevar a un aborto xx o
espontaneo. x X m

2. Anomalias anatomicas: Malformaciones del Utero.

3. Factores hormonales: Desbalances hormonales, Alteraciones  Exposicion a Edad
como la insuficiencia lutea (baja progesterona). cromosomicas toxicos materna
4. Infecciones uterinas: Interferir con el desarrollo en el feto
del feto.
s ¥ 8 5. Trastornos Inmunoldgicos: Afectar en la
{l $ LI implantacion y desarrollo del embrién.
Il a L 6. Edad materna: Tanto la edad materna avanzada
mi’ﬂ L'i‘e‘“’; M*:’O’K, como la edad materna joven puede aumentar el
riesgo.
2y 7. Factores Ambientales: Exposicion a sustancias
> | toxicas o teratdgenas que podrian afectar al feto.
Causas Causas 8. Traumatismos y lesiones: Lesiones o

anatomicas endorinas traumatismos fisicos que podrian afectar el embarazo.
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