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Alumna: Hellen Gissele Camposeco Pinto.

Maestro: Dr. Roberto Javier Ruiz Ballinas.

Materia: Ginecologia y obstetricia.
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TABLA DE DOSTFLCACION PARA LA W TO L TOL REGTMENES RECOMENDADOS DE 2973

£12 semanas 5
inducido Aborto inducido Aborto inducido Aborto inducido 'fvﬂlnk de la —
:::‘p:\. :‘:: l;;o mg VO ::n:;:,monx 200 mg VO. Mifepristona .100 mg VO. Mifepristona 200 mg Vf), l:n’rpllslona 200 mg VO. posparto (m'l o ‘“"ﬂl
Esperar 1:2 dias, lvego Esperar 1-2 dias, luego: Es,:em 1-2 dias, luego: Esperar 1-2 dias, luego: 2 s.pem 1-2 dias, luego:
misoprostol 800 ug BUC/SL/PV misopeostol 400 ug cada 3 misoprostol 400 pg cada 3 misoprostol 200 ug cada misoprostol 50-100 g cada 4 Misoprostol 600 g SL dnica
{inica dosis: horas BUC/SL/PV hasta la horas BUC{SL/PV hasta la horas BUC‘I?./PV hasta la horas PV O dosis.
210 semanas administrar expulsion.’ expulsion. expulsion. misoprostol 50-100 g cada 2
misoprostol 800 g BUC/SL/PV horas VO
€ada 3 horas hasta la
expulsion ! !
‘Aborto perdido / Embarazo Aborto perdido Muerte fetal Muerte fetal Muerte fetal Tratamiento de 13
anembrionado Mifepristona 200 mg VO. Mifepristona 200 mg VO. Mifepristona 200 mg VO. Mifepristona 200 mg vo. hemorragia posparto (HPP)
Milepristona 200 mg VO. Esperar 1-2 dias, luego: Esperar 1-2 dias, luego: Esperar 1-2 dias, luego: Esperar 1-2 dias, luego:
Esperar 1-2 dias, lvego: 1400 pg cada 3 400 pg cada 3 misoprostol 200 yg cada 4 misoprostol 25-50 pg cada 4 Mtwpwslolwoms[ dnica
misoprostol 800 ug BUC/SL/PV horas BUC/SL/PV hasta la horas BUC/SL/PV hasta la horas BUC/SL/PV hasta la horasPv O dosis,
unica dosis; expulsién.* expulsién. expulsién.® misoprostol 50-100 g cada 2
210 semanas administrar horas vO.*
misoprostol 800 g BUC/SL/PV
cada 3 horas hasta 1a
expulsion.’
Aborto incompleto Aborto incompleto Aborto i del parto Induccién del parto
400 pg misoprostol SL unica Misoprostol 400 pg cada 3 Misoprostol 400 g cada 3 Misoprostol 25-50 ug cada 4 Misoprostol 25-50 ug cada 4
dosis horas BUC/SL hasta la horas BUC/SL hasta la horas Pv’* horas Py’
600 ug misoprostol VO unica expulsién. expulsion. o o
Aosi misoprostol 25-50 pg cada 2 misoprostol 25-50 pg cada 2
800 ug misoprostol BUC Unica horas vO.£7* horas VO.57
dosis* |
Preparacion del cuello uterino Preparacién del cuello Preparacién del cuello
antes de la aspiracién uterino uterino antes de la dilatacién | |
antes de la aspiracién y la evacuacién (se
No se requiere * Misoprostol 400 yg recomienda utilizar SIGLAS: bucal (BUC), sublingual (SL), via vaginal (PV), via oral (VO)
BUC/SL/PV 1-3 horas antes modalidades mditiples)
del ’ fepri 200 mg VO.
y dilatadores osméticos 1-2
dias antes.*

NOTAS:

1 Bl aborto perdudo y ¢! aborp induckdo de <12 semanas s¢ puecde Jutogestionar en ¢l hwr
1 Consederar 13 positihdad de wedizar 400 pg de 1-2 hotas antes pacientes €17 afos de cdad
3 Considerar 13 posidibdad de utiizar dilatadores osmoticos e pacientes €17 afos de edad 0 en patientes con un cuclio utering

+ La via SL/VO se asocia con mis efectos secundarios.
« Evitar la via vaginal i hay sangrado vaginal.
+ £l misoprostol o5 SCGUROaMcs de s 28 sermanas INCLUSO con antecedentes de parto por cesired

estenotko. *Nose dol 3 mujeres con 228 semands de edad gestacional que hayan tenido un panto
4 Pucde Winzar misoprostol 400 g 12 horas antes de 13 il yi sl 0 ¢ encuentn PO LESIrea anterior

daponibie * NO caste una dosis maxima de misoprostol. $i luego de S dosis no so completa of abarto, puede seguir administrando dosis

S L2 dosif€acion se basa on UNd revision Sstemitica exhaustia y metaanalisss de las directrices 20111 ¥ 20123 de 1a Society of adicionales

Famiy Planniag publcadas en 2020, 0 hacer una pausa durante 12 horas y volver 3 comenzar,

6 La dosticacion ¢ basa on 1 Base de datos Cochrane de Revisiones Sstematicas (CO014484} publcada on 2021 . Bl no grandes multipans

7€ bucaly

e Parala induccion del parto en embarazos viables, S¢ 350cia con una mayor | o Luego de los medicamentas ,;"L ol aboro, no sc requicre ni se recomienda |3 15piracon de tina
inudenca de taquaistoliy y sutrimienta fetal

8. Existe una falta de pruchas £ Cuanto J |
testaconal
9 Sc debe considerar b cardioplejia tetal inducida para el 3borto inducido 1r3s 13 viabilidad tetal

PIra 051 indiacion en esta edad
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