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El embarazo ectdpico sobre cicatriz de cesarea previa ha aumentado su incidencia en los
ultimos anos, debido probablemente al aumento en el nimero de cesdreas realizadas. Su
importancia se debe a las potenciales graves consecuencias que pueden surgir en caso de
progreso del embarazo.

El anidamiento embrionario en esta zona se ha explicado aludiendo a que la liberacién de
diferentes factores, como citocinas, y la expresién de distintos receptores de superficie faci-
litarian la adhesién embrionaria, favorecida en las cicatrices de cirugias endometriales por
su gran atraccién quimiotactica secundaria al proceso inflamatorio y de reparacién tisular
que alli se produce.

Su manejo resulta controvertido por el escaso niimero de casos publicados, lo que hace
dificil establecer un protocolo de actuacién. Se han descrito varios tipos de tratamiento,
tanto quirirgicos como farmacolédgicos, con buenos resultados.

Presentamos un caso en el que fue diagnosticada ecograficamente una gestacién ectépica
sobre cicatriz de cesérea, resuelta con tratamiento farmacolégico con metotrexate. En este
caso, se evidencia la importancia del seguimiento, tanto clinico como ecografico y del nivel
de beta-HCG, hasta su resolucién completa.
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Todos los derechos reservados.

Ectopic caesarean scar pregnancy

ABSTRACT

Keywords:

Ectopic pregnancy
Caesarean scar
Methotrexate

* Autor para correspondencia.

Ectopic caesarean scar pregnancy has increased in incidence in recent years, probably as a
result of the rise in the number of caesarean sections performed. Its importance is due to
the potentially serious consequences that can arise if the pregnancy progresses.

It has been suggested that the embryonic nesting in this area may be due to the release of
factors such as cytokines, and the expression of different surface receptors. These factors
would facilitate the embryonic adherence, favoured in endometrial surgery scars for their
great chemotactic attraction, which is secondary to the inflammatory process and tissue
repair that occurs there.
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Its management remains controversial as the low number of reported cases makes it dif-
ficult to establish a protocol. Several types of treatment, surgical as well as pharmacological,
have been described with good results.

We report a case of caesarean scar pregnancy diagnosed on ultrasound, and resolved with

conservative treatment with methotrexate. In this case, it demonstrates the importance of
monitoring the clinical condition, as well as using ultrasound and beta-HCG levels until its

full resolution.

© 2012 Asociacién Espanola de Diagnéstico Prenatal. Published by Elsevier Espaiia, S.L.

All rights reserved.

Introduccién

El embarazo ectépico sobre cicatriz de cesadrea previa ha
aumentado su incidencia en los ultimos afnos hasta 1:
2.200 gestaciones, debido probablemente al aumento en el
numero de cesareas realizadas. Ademas de las complicacio-
nes propias de toda gestacién ectépica, suimportancia se debe
a las potenciales graves consecuencias que pueden surgir en
caso de progreso del embarazo, como rotura uterina, hemorra-
gia masiva, invasién de la vejiga o desarrollo de placenta acreta
en gestaciones posteriores’.

Su manejo resulta controvertido por el escaso niimero de
casos publicados, lo que hace dificil establecer un protocolo
de actuacién. Se han descrito varios tipos de trata-
miento, tanto quirdrgicos como farmacolégicos, con buenos
resultados' ™.

También resulta importante el seguimiento evolutivo tras
la resolucién inicial del caso, recomendandose realizar con-
troles tanto ecograficos como de niveles de beta-HCG hasta
obtener la desaparicién ecografica del saco gestacional y la
negativizacién hormonal®.

Presentamos un caso en el que fue diagnosticada ecogra-
ficamente una gestacién ectdpica sobre cicatriz de cesarea,
resuelta con tratamiento farmacolégico con metotrexate. Con-
sideramos de interés su publicacién dada la escasa frecuencia
de presentacién de esta entidad y lo ejemplificadora que puede
resultar en el manejo y control evolutivo de casos similares.

Caso clinico

Una paciente de 30 afos, con antecedentes de 4 gestacio-
nes (3 abortos del primer trimestre y una cesdrea 3 anos
antes) consultd por presentar moderado dolor hipogéstrico
de 3 dias de evolucién, sin sangrado vaginal ni otra clinica
acompanante. Referia amenorrea de 7 semanas y haber rea-
lizado una semana antes un test gestacional en orina con
resultado positivo.

El tacto bimanual mostraba dolor moderado a la moviliza-
cién cervical y con la presién sobre hipogastrio. En la ecografia
transvaginal se observé un tutero de aspecto bicorne con linea
endometrial engrosada en zona cornual izquierda sin saco
gestacional en su interior, una imagen heterogénea en zona
cornual derecha sugestiva de hematémetra y una imagen
econegativa de 19mm en la zona del segmento correspon-
diente a la cicatriz de la cesarea previa compatible con saco
gestacional, en cuyo interior se observaba una estructura
sugestiva de vesicula vitelina y un embrién de 8 mm con latido
cardiaco presente (fig. 1). El nivel de beta-HCG resulté mayor
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Figura 1 - Ecografia en la que se observa saco gestacional
con embrién en zona de cicatriz de cesarea y 2 zonas
endometriales sin gestacion en su interior.

de 10.000 mU/ml. Ante el diagnéstico de embarazo ectépico
sobre cicatriz de cesarea y dado el deseo de la paciente de
evitar el tratamiento quirtrgico, se administré una primera
dosis de 60 mg de metotrexate intramuscular.

Un control ecografico 48h después no mostré modifi-
caciones, persistiendo el tamafno del saco gestacional y la
frecuencia cardiaca positiva del embrién, mientras el nivel de
beta-HCG se mantenia por encima de 10.000 mU/ml (inicial-
mente no fue cuantificado su nivel exacto), y sabiendo en todo
momento el aumento que se produce en el nivel de beta-HCG
en los siguientes dias tras la administracién de metotrexate.

En este momento, la paciente mostraba un aumento de la
intensidad del dolor abdominal y un ligero sangrado vaginal.
Ante la situacién clinica, la persistencia de la negacién a la
cirugia por parte de la paciente y la no resolucién del cua-
dro, se optd por realizar una puncién uterina transabdominal,
accediendo al saco gestacional con aspiracién de su contenido
e instilacién intrasacular de una segunda dosis de 60 mg de
metotrexate (fig. 2). El control ecografico 24 h después mostrd
la negativizacién de la frecuencia cardiaca embrionaria y la
reduccién del tamano del saco.

Se mantuvo su ingreso hospitalario para control evolutivo
y 6 dias después de la inyeccién de metotrexate intrasacu-
lar el nivel hormonal seguia en 52.364 mU/ml, por lo que se
decidié administrar una tercera dosis de 60 mg de metotre-
xate intramuscular, iniciando ademads tratamiento con acido
folinico (fig. 3). Los siguientes controles 4 y 6 dias des-
pués mostraron niveles de beta-HCG de 24.267 mU/ml y
9.706 mU/ml respectivamente, asi como un descenso de la
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Figura 2 - Ecografia realizada inmediatamente tras la
puncién intrasacular con metotrexate en la que persiste el
latido cardiaco del embrién.

actividad vascular trofobléstica en el control ecografico. Dada
su estabilidad clinica y la mejoria ecografica y analitica, la
paciente fue dada de alta hospitalaria, pasando a realizarse
controles ambulatorios periédicos.

Una semana después del alta, el nivel de beta-HCG habia
descendido a 1.030 mU/ml y la ecografia mostraba un saco
gestacional desestructurado con escasa actividad vascular tro-
foblastica. Finalmente, 38 dias después del diagnéstico, el nivel
de beta-HCG se habia negativizado y la ecografia mostraba una
zona de cicatriz de cesarea de ecogenicidad heterogénea sin
imagen de saco gestacional ni mayor actividad vascular.

Discusién

Se define el embarazo ectépico como aquel que se desarrolla
fuera de la cavidad uterina, siendo su incidencia del 1-2% del
total de las gestaciones. Su localizacién mas frecuente (98% de
casos) son las trompas de Falopio®. Su presencia sobre cicatriz
de cesarea previa resulta muy poco frecuente (1:2.200 gesta-
ciones), aunque hasta un 6% de pacientes con antecedentes
de cesarea pueden presentar el cuadro, sin que se conozca
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Figura 3 - Ecografia en la que se observa la irregularidad
del saco gestacional durante la resolucién del caso.

si esta incidencia aumenta con el mayor nimero de cesdreas
previas’.

El anidamiento embrionario en esta zona se ha explicado
aludiendo a que la liberacién de diferentes factores como
citocinas y la expresién de distintos receptores de superficie
facilitarian la adhesién embrionaria, favorecida en las cica-
trices de cirugias endometriales por su gran atraccién
quimiotéctica secundaria al proceso inflamatorio y de repa-
racién tisular que alli se produce®’. Tras la implantacién,
pueden producirse 2 tipos de crecimiento, uno intrauterino
istmico-cervical hacia cavidad uterina y otro, de peor pro-
néstico y debido a una implantacién mads profunda, hacia
vejiga-cavidad abdominal con un elevado riesgo de rotura
uterina®.

Su clinica mas frecuente es el sangrado vaginal en pequena
cuantia en paciente con amenorrea de aproximadamente
6 semanas y antecedente de cirugia uterina, con o sin dolor
abdominal. Ante una inminente rotura uterina, la clinica
empeora con sangrado importante, dolor intenso e hiper-
sensibilidad de la zona. Menos frecuentemente el cuadro
puede iniciarse con rotura uterina con peritonismo y shock
hipovolémico?. Dado lo inespecifico de la clinica en la mayo-
ria de los casos, como ocurria en el momento de la consulta
de nuestra paciente, la confirmacién diagnéstica debe basarse
en la observacién ecografica del saco gestacional implantado
sobre cicatriz de histerorrafia. Esta debe cumplir una serie
de criterios ecograficos: saco gestacional con/sin embridn,
con/sin latido cardiaco localizado en pared anterior del seg-
mento uterino, cavidad uterina y canal cervical sin contornos
de sacoyausencia o discontinuidad del miometrio entre vejiga
y saco gestacional en un corte sagital®. También se ha inten-
tado complementar el diagnéstico con la ecografia doppler
tridimensional®.

No existe consenso en cuanto al tratamiento mas ade-
cuado. La gran mayoria de autores defienden la finalizaciéon
de la gestacién durante el primer trimestre debido al riesgo
que conlleva el progreso del embarazo, con elevada morbimor-
talidad materna, ante la posible rotura uterina, hemorragia
masiva o infiltracién vesical'. El tratamiento debe ser indi-
vidualizado, valorando el estado materno por su estabilidad
hemodindmica, el tamaio del saco y del embrién, la edad ges-
tacional, el grado de invasién miometrial, el deseo genésico de
la paciente y la capacidad de actuacién y experiencia de cada
equipo. Se ha propuesto la posibilidad de tratamiento farma-
colégico con metotrexate o quirdrgico con extirpacién de la
zona afectada'™.

La administracién de metotrexate (50mg/m? o 1mg/kg)
es una buena opcién si no existe contraindicacién materna
(enfermedad hepatica, renal, o hematolégica) y se cumplen
una serie de criterios: estabilidad hemodindmica, ausencia de
dolor significativo, gestacién menor de 8 semanas sin signos
de rotura, espesor miometrial menor de 2 mm entre segmento
uterino y vejiga y valor de beta-HCG inferior a 5.000 mU/ml°.
En nuestro caso, inicialmente se cumplian todos estos criterios
salvo el nivel de beta-HCG mayor de 10.000 mU/ml pero, dada
la estabilidad clinica de la paciente y su deseo de no someterse
a una intervencién quirtrgica, se opté por iniciar tratamiento
farmacolégico con un estrecho control evolutivo.

Algunos autores han propuesto la inyeccién intrasacular
de metotrexate como la mds efectiva, especialmente cuando
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el embrién presenta latido cardiaco, ademas de que, en
la mayoria de los casos requiere una Unica dosis y tiene
menor efecto sistémico. La via de mayor efectividad para la
puncién intrasacular y la més escogida hasta el momento
es la transvaginal®'®. Hasta ahora, se ha demostrado que
una de las opciones mas eficaces, como se observa en la revi-
sién de 2012 de Li et al., en caso de desestimar la cirugia, es
la puncién-aspiracién via vaginal ecoguiada'®. Sin embargo,
en este caso, decidimos realizarla por via abdominal por su
facil acceso y su proximidad. Sugiriendo asi, la via abdominal
como una de las vias escogidas en determinados momentos
segln las caracteristicas de la paciente (proximidad del saco
gestacional, IMC bajo o dificultad en la via transvaginal por
malformaciones u otras causas). Su inyeccién intramuscular
suele ser también efectiva, pero es més frecuente la necesidad
de administrar varias dosis>*. Dada nuestra poca experien-
cia, optamos por la administracién inicial del farmaco por via
intramuscular. Ante la ausencia de resolucién del cuadro, se
decidi6 el abordaje intrasacular ecoguiado, lo que hizo dismi-
nuir su tamano y desaparecer el latido cardiaco embrionario.
Sin embargo, el nivel elevado de beta-HCG una semana des-
pués nos hizo decidir la administracién de una nueva dosis
de refuerzo de metotrexate intramuscular, a partir de la cual
la resolucién se produjo rapidamente. No obstante, es posible
que esta se hubiera producido igualmente de forma mas lenta
sin esta Ultima dosis.

Dentro de las opciones quirtrgicas, la histeroscopia
presenta una alta tasa de éxito pero requiere un buen entrena-
miento, al resultar dificil, por su localizacién, la visualizacién
de la zona a raspar, su exéresis total y la coagulacién de puntos
sangrantes'!. El abordaje laparoscépico suele presentar tam-
bién altas tasas de éxito y baja morbilidad, aunque su eleccién
también depende de la destreza del cirujano’?. Otros autores
defienden la laparotomia como via de eleccién, al permitir la
exéresis total del saco y la reparacién de la zona, ademés de
disminuir la recurrencia de nuevos episodios, aunque mues-
tra mayor morbilidad materna, mayor estancia hospitalaria
y riesgo de placenta acreta en gestaciones posteriores. No se
recomienda el legrado evacuador debido al alto porcentaje de
fallos de la técnica y a la elevada tasa de roturas uterinas y
sangrados masivos asociados’>.

Conclusién

El embarazo ectdpico sobre cicatriz de cesadrea es una enti-
dad con potenciales riesgos maternos graves, por lo que su
diagnéstico debe descartarse en mujeres con clinica de dolor
abdominal o sangrado vaginal, gestacién incipiente y ante-
cedentes de cesdrea. Su tratamiento en caso de estabilidad
clinica materna deberia ser inicialmente conservador, con
administracién de metotrexate intramuscular, intrasacular
o combinando ambas vias, reservando el abordaje quirdrgico
para casos de inestabilidad materna, rotura del ttero o saco
gestacional o fracaso del tratamiento farmacolégico.
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