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INTRODUCCION

La popuralidad def ulthasonido obstetrice, come mélede -
diagnbstico ha aumentado en Los (Leitimos afos.

Su gran demanda se debe:

-A La utilidad diagnfsiica,

-A £a no utilizacidn de enengin Lonizante.

-A su amplin disponibitidad,

~A fa inocuidad'®  det procedimiento.

-A que no e requiere preparacidn previa excepto ve-
f4ga £Eena en ek primenr thimesine del embarazo.

~A La J.v.ap.idezzs con que e realizan £Los estudios y_
se obtiene inforumacibn.

-AL hecho de poder defectarse oportunamente 3{gnos -
que sugienan {nieio de trabajo de patto en prelemmd
Ro.

-Porque £os aparatos de Ziempo real dan nocidn de -
movdmiento.

-F-Dm&ncm‘.a’ porque Los mEtodos clinicos tienen un_
margen de error considerable.

En este truabajo analizo una de fas aplicaciones mis usadas
del ubltnasonide que es fa determinaciSn de La edad gesta--
edonal.

Parna inlciar es pertienente anabizar este 2€uming:

Gestacifn ae hefiernec al proceso bioldgico que sucede en -



una mufer y que se fnicia en el momento de implantacidn de
Los gametos fusionados, iy que en el 90% de Los caéoa] tie
ne una duracidn de 284 + 23,

Existe algunas razones por £as que he considerade diil £a_
nevisidn de este femas

~Alta demanda de estudios sonogrdficos para detfemi-
nan edad gestacional,

~Importante nimero de antfeutos publicades al respec-
to.

De donde sc desprende:

Es muy importante para el clinico detewminar £a edad
gestacional por varias razones:

-Para predecir fecha p)‘umbafuip_I de parto {F.P.P,)

-Para valoran el deswurolle y madunez de £os 6rgancs
fetakes y asl disminwin La incidencia de partos pre
matunos ya gque €stos ae asocdan con. abta tasa de -~
mofcb.i_-mazz,taudaci, dada por La inmadurez pulmonar y_
cerebhal.

EL m:a.sgoI ed pequerio después de £as 36 semanas Y
miey alio antes de Los 32, Por Lo cudl es cittico -
evaluar £a edad gestacional dentro de un rango con_
alta conflabilidad,

-En ef embarazo de alto riesgo el conocimiento de La
edad gestacional es importante al Lomar decisiones_
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Lerapedticas y/o diagnésiices como Bransfusiones fe
tales, 'amn.iocentu.é&, cip!;éaao.édn.de betametasona, -
interrupectn del embanazo, ete.

-Reconocen'? e netando de el crecimiento intratute-
nine,

-Conocex £a existencia’  de anomalias .congénitas que
puedan altcrar Los pardmetros de La.edad gestacio--
nat.




INICIO DE EDAD GESTACIONAL

No hay un came.mo' undifonme en cuanto al pardmelio que -
defina el inicio de £a edad gestacional, ya que e han uti
Lizado diferentes momentos biolfgicos como son:

~ Fuaidn de gametos: que gcwhne en un periddo mé&xime
de 24 horas después de La ovulacin,

~ Leegada de £a mbnula al dtero que sucede a Los 4 -
dias post ovulacidn,

- Impeantacion'! def blastocisto en eb dters & dlas_
despuds de £a ovulactn,

~ Primern dfa del d€timo perniddo menstrual nohmal - -
{FUMN)

- Dia de La dltima elevacifn de Lo temperatura corpo
hatl basal.

Puesto que tales ew.n«to‘sT ne son gdeiles de reconocer, se
ha wtilizado el primer dia de fa FUMN como un punto desde
el cudl se mide el inicio de fa gestacibn,

La elevacitn en La Zemperatuna conporal basal es el mejor
Aindicadon de ovulacifn, sin embango esta medicidn 460 se_
nealiza en pacientes con problomas de fertilidad.
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La fertilizacidn usualmente cewrre dumante Bad sigudlenies
24 honas a La ovulacifn, y La implantaci6n una semana des~
puds, Pon Lo fanto waande La FUMN [puimen dia) se estina_
La edad gestacional con un rango de erwon de 2-3 semanas,-
y &£ conocemos £a fecha de detima elevacidn de La Lempera-
tuxa corponal basal ef odfculo de edad gestacional Liene -
un hango de error menor que es de 2-3 dias.

VALORACION DE EDAD GESTACIONAL PCR
CLINICA

los métodos clinicos para caleular La edad. gestacional dn-
cluyen:

Feaha! de £a detima mensinuacin nonmab. {FUMN)

Fecha de £a dRtima elevacifn de fa Temperafura cor
poral basal,

Apneciacidn de Los primeros movimientos por La ma-
dre.

Exdmenes pfluicod del primer fnimestre,
Medieifn def fondo uterino,
~ Primena-apreciacidén del Latido cardinco fetal.

Existen incanuen.éamte.a’ como aoni

- Que £a paciente no xecuerda su FUMM.
- EL uso.de anticonceptivos.



Innegubanidades del cicto menstual.

Patologin uterina concomitante adqirida o congénd
ta,

Patofogin materna sLitémica efem. Diabefes melli--
tus, Hipertensidn artenial ete.

EL condundin el sangrado de {mplantacidn aome FIURN,

t

EDAD GESTACIONAL POR METODOS BIOQUINICOS.

Las ctutas!  atveotanes tipo TT produce fosfollpidos (s
faotantes), &slos actumndo como agented que dismiuuren fe
Lensddn superflcial de La intenfase alveolan: aine/agua; -
disminyonde por Bo fanto La tendencia al colapso alveolar
al final de Ba espluacidn.

EL sungactante estd compuesto de Lipidos en el 80-20%; pro
tednas 10%-20% y carbohidratos 1-25%.

La mayonta de Los ELpddos son Los fosfolipidos y de estod_
el mis impontante es La |phosphatidycholine) Lecitina.

La nelacidn Lecitina/esd fingomielina en el Ligwido amidti-
co es wt método comtin para valoran madurez fetal pubmonar
en embanazos no complicados,

La canceuﬂnau‘.o'nr de esfingomielina (8} varia poco durante
el embarazo, de ahf su valor como control,

La concenthacidn de Lecitina {L} aparece en ef Liguido ~-

B e T



am{btico entre La semana 24-26 def embanazo y aumenta gra
duafmente entre 31-35 semanas, de donde se estabfece una -
nefacidn de L/S= 2 en casos nommales,

Se reponta una ineddencial  de prematurez pufmonar def --
38-46% cuando fa xelacién es menon de 2.

Ceaments desanroflo’ La prucba de 2a estabilidad de Lo es
puma, Este phrocedimiento consiste en mezefan Liquido am--
niftico con sofuctbn salina en vanias proporcionds, y agre
ga!i. wt voluwnen fguak de ptanof al 95%, se agita pon 15 -
segundos, 8L La eapuma pensiste en La interfase LLquido-ai-
he pon 15 minutos se asume madurez pulmonak, '

Se aducen duue.wtajcu' eomot
~ Coptaminaci{dn con sanghe o meconio
- Temperatura ambiente alta
- Centrifugacidn excesiva,

Se considera de menon valon predictivo que La relacibn L/S.

Otros pardmetros bioguimicos,

- Creatinina en LLquido amifiico mayor de 2 mg por_
100me. indica madurez fetal,

- Tdentificacifn de c&lulas grasas en Llquide amnid-
tico, que se Liten con sulfato de azul de Nile, y
81 es mayon de 20%, entonces se dice que es wt em-
barazo de mds de 36 semanas,



DESVENTAJAS:

La cuantificacidn de fas céfulas a veces es digleil,

EDAD GESTACIONAL POR METODOS RADIOLOGICOS

La estinaeibn nadiogrdfcea de £a ednd gestacional se ha --
thatado de reabizan midiendo ef tamaito de algunas estructy
ras fetales,

EL pardnetro mis comdnme.nte” usado es La pregencia del -
ndeleo de osificacidn femoral distal (FD) y del iibial pro
ximal [TP), sin embango Estes tienen una amplla variohifi-
dad, ya que el FU puede verse fan temprano como fa semana_
32 y a veces hasdn La 38, con un range similar pana ef TP_
de 33-41 semanas. '

Se ha dicho que cuando se visualiza el FD of ;.JJ«'.z:uﬂ.u:,to3 se
condddena madwte en el 95% de Los casos sin embargo La no_
ddentificactdn de este centro de osifieacibn no excluye La
maduwrez feial, y este dato negativo es de poco valor clini
o prictico.

Se menciona® un estudio neatizado por Sereiber hace ya mds
de 20 afos en el cual en 87% no se identifded el FD poco -
antes del nacimiento; y esies niios fueron maduros por pe-
40 al nacer.,

‘Eate mésmo {nvestigadon neporta que el 52% de prematutros -
Lenfan centnos de osdfdlcacidn visibles,
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Deducifndose que no puede considerarse wt embarazo & &ML
no pon el sofo hechs de presentan el FP; aplicdndose tam--
bign a fa Linversa.

PRINCIPIOS FISICOS DE ULTRASONITO

A diferencia de Lo que sucede’?  con todas Las ondas nes--
ponsables de sistema de indgenes, Las ondas de sosnido son_
fendinencs mecdinicos y que requleren wr medio defommable pa
na su pmpagaddn.

Las ondas sononns son vibraciones - Longitudinales o ndns
veksales, o wmna combinaciln de ambas.

la wnidad de grecuencia vibnacional es el Heatz {Hz) que -
es Lgual a un cicle por segundo (1 KHzs 103 aps ¢ 1 MHz= -
106 cpsl.,

Las ondas de sonide se c.tauﬁ.écan?? de acueulo a £x fre--
cuencia como:

- Ingrastnice <= 20 Hz
- Auciblos de 20 Hz a 26 KHz
~ Uthasbinicos = 20 KHz

La velocidad de onda sonora cs constante en un medio bickd
gico detexminndo.

La fabfa ¥1 resume Lo antenionr.
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Tabka #1

VELOCIDADES DEL SONIDO EN ALGUNOS MATERIALES
B1oLoGI1CoS'? CoMUNES

MATERTAL BIOLOGICO " VELOCIDAD DEL SONIDO
im/seg.)

Adne 330
Grasa 1450
Agua 1480
Tejidos blandos hunanos
{promedio) 1540
Cenebro 1540
Higado 1550
R.ifones 1560
Sanghe 1570
Muscubo 1580
Cristalino del ojo 1620
Hueso del endneo 4080

Genernacidn de ondas de sonido.
Piczoellotricidad: Fendmeno ﬁ&sic.aw poi el que se gene--
nan Las ondas de asondido.

Este fendmeno solamente es posible en crndstafes o compues-
Zos de onistales que son anisoindpicos,

.
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Cuande un voltafe b ap&écado’q a tut elemento piczoelée--
irnico y Cste estd en contacto con materind biolfgdco, en--
Zoneed se genenn La onda sonoaa, el mismo efemento puede -
generar y heedlbin ondas sononas,

EL matenial piczoellolrico mds usado® e cuanzo y La cend
mica sintética.

La onda de soiido {nteractua con el mateninf biofbgico obe
deciendo Leyes fZsicas como: Tamramisdon, reffexidn, ne- -
froceidn, difucedisin, absorcibn y/o atenuacibin,

Actuatmente!’ se dispone de dos Lipos de aparatos:

- Apanatos de barrnido muual o estfAticos
- Aparatos de bowido automdtico o de Liempo real

Estdticos: La imdgen se va formende por desplazamiente ma-
nuab def transducton y para ello se requiete vaiios segun-
dos, obleniéndose imdgenes de buena calidad; pero el canfe
tern estfitico de La imfgen es wi inconveniente, particular-
mente en obstetricia,

Tienpo neat!® La Amdgen se va 50/1m¢m&o insdtantaneamente
por desplazamiento efectninico o meedinico del haz del soni
do, y se divide en Lineal y sectorial.

Lineal: La aonda exploradora esif constituida por alineda—-
cifn de enistales, que de excitan decuenclalbmente; o bien
en grupo a una velocidad de 30 imdgenes por segundo.

"o
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Sectoniat!®  La utilizacidn de wa Lente electrinica hace
posible La exploracifin de wt amplio campo a partin de wia_
supenfiode de condacto Limitado.

EL acoplamiento de memorin digital perwmite congelan La imd

gen pudiendo hncense wt andlisis cuantitative del dato de-
seado,

EL Liompe neal presenta dos vertajas:

~ Facilidad en fa manipubacifn de La scnda explonade
aa; phropiediando oal fa hapidez en fa nealizacidn -
def eastudio,

- EL observan Las dmdgencs en fomma dindnica, sobre_
Lo que se fundamenta el diagnfstico particulammen-
te en chafetninia,

EL ultnasonido en ebstetnicia ademds proporciona Lnforma--~
eifn sobres

~ EL ndmeno de productes, su posdeddn, su integridad,
Lo vitalidad, & sdtuacidn.

~ EL ndmeno, sltuncifn i caracterlsticas de 2a pla--
eenta,

- La ecantidad de Liguwide amtidtico,

En medicina se wtifiza generalmente dos £ipos de trnansduc—

tonos el scotonial o el Lineal y con una §recuencia 1-10 -
MHz,
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PARAMETROS SONOGRAFICOS DE TDAD GESTACIONAL

Los mis wtilizados en fa padetica diaria i sendn comenta--
dos en este trabajo son:

al Saco Gedtacional

b) Longitud Craneo-Caudal

¢) Piametre Bipanietal (D.B.P,)
d] Longitud Femonal

EL saco gestacional: Eita estructura que es el pn,éme)r.” -
signo de embarazo que se ve por ultrasondido, y se forma de
La siguiente manena:

- Ratilizacidn en La thompa de ﬁa,tap.éo”

- Multiplicacisn celular, formandose La mbérubla con -
un ghupe de cflutas centrales o intemtas, o masa -
cefubarn interna, {M.C.I.) y otro de cubas que £o
rodea & masa celuban externa {M.C.E.).

ta M.e. 1.7 onigina £os tejidos embrionanios.
La M,C.E. origina el trofoblasito y Luege La placenta.

- La m6rula e.migm” al dtero y en su edpacio ntercelu-
Larn comienza a dtroducinse el Liguido, hasta que £os mis-
mos confluien fommando el bRastocefe, Llamdndose en esta -
etapa blastocisto. '

- Bfastocisto Liene un polo con fa masa’! celular embiio-

naiio, y La masa thodobléstica se aplana y forma La pandd



epitelint del blastocdisito,

En esta elapa se indoin La Implaniacibn en el dteno'? ya_

que. Las células trofobfdaticas penetran en Las cllulas epl
tetiakes de fa mucosa wterina, debido a La produceibn de -
enzimas proteclitieas, pon el trefoblasito,

A Los 11-12 dias el blastoedsto’!! ya se ha énplantado com

pletamente en ef estrama endometiinl wtenino,

- Nomnabmente e beastocisto'’ se implanta en Las paredes

posteniones o anferniohes cernca o en el fondo uterdino,

- B blastocisto {nmplantado esid rodeads pon vellosidades
conibiricad vascularizadas que son altamente ecogénicos, -
pero en esdn etapa no puede sern bien def.inide por ultrnso-
nido, pon sern muy pegueio, (2 semanas posteriores a La --
fentilizacitn) ,

EL saco gesfacional es visto en ultrasondido aproximadanen-
te a £a 4-5 semana de amenotrea. Fig., #1.

Sonogrdjicamente el saco gutac—éanaty

guientos caracteristicas:

presenta Los al- -

4-5 semanas Zona anecoica nedonded®® u ovatada, 1-1,5-

em de didmetns, aodeado por ecos Ligeramente
mds densos {trofoblasto}l situada en el fon-
do wterino,

LS



6 semanas

7 semanas

§ Aemanas

11 semanas

16

Apanecen Los ecas embrionarios en el inte--
nion del saco gestacional,

EL saco gestacdonal mide mds de dos em, -
presenta ecos gelales en wio de sus polos, -
y presenta Latides candlacos.

EL saco mide 3 em de didmetno, £0s ecos fe-
Iales presentan movimientos clarosd.

EL engrosamiento del trnofoblaste prefiguna_
£a placenta y se puede identificar el polo
cafdlico.

La medicitn del didmetro mdvime dolf saco gesfgelonal se --
wsa para detewninar La edad gestfacional con una variacifn_

de + 9 dias.

La tabfa Ne. 2 resume £od datos del sace gestacional,

TABLA # 2

SEMANA

0 oo g O

10
I

PIAMETRO DEL SACO®?
GESTACTONAL em.

.5
5

Y b 003 83 DD vt

Valokres promediod en centimelros del

SACO GESTACIONAL.
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Fig. #1

MEDICION DE SACC GESTACIONAL

La {mdgen muestna wia zona anecoiea ovalada, de 3 em. de didme-
ino, nodeado pon ecos Ligeramente mas densod {Laofoblasto) con
unz zona de magor ecogendsddad que comnesponde o Los ceos em- -
brionarios, en ek Outerion del saco gestacional,

Dicho saco sitfuado ci La paned postendon del diexe,

Embarszo de & semanas,
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LONGITUD  CRANEQCAUDAL

Robinson en 1973 desenibif este método, y consiste!? on
medin La Longliud mixima de eccaos fetaled.

Es decdn se congela en La ponialfa La imfgen mas completa
del producto y se mide desde ol verntex hasta £a porcibn --

mfs caudal que geiteralmente corresponde con el sacao fefat,
Fig. 2.

Este método se aplica en el periddo de embarazo de 6-127 -
Semunas,

Ticne wunt varniaeibn de + 4 dins y wa congiabilidad del -- .
95% cuando se nealiza wia sola medicifn, pero se neduce ab
nealizanse tres mediclones mdepandmi.tu, Llegands a ser :
- £a variaeifn de 7.7 dias.

La fabla ndmeno 3 muestha ol promedio de Longltud eraneo--
cawlal y £a edad gestacional obtenida a pariin del mdismo.
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TABLA # 3

Segdn Robinson, H.P, y Fleming, J.E.E. Brit. J.
Obstet. Gyneco. 82:702-710 1975,
Prediccidn de edad de edad gesdacional pon Longitud excancocandat’?

Semanay de EJE Semanas de EJE

amboLien eraneocadal amengaca crumneccaudal

* dias {ram} + dias (rm)
6+1 7 10+2 33
6+3 5.5 1o+1 33.8
6+4 H To+2 35.2
6+5 4.5 10+3 36.0
5+6 10 10+4 37.5
70 9.3 - T0+35 43.4
7+l 10.3 10+6 40,1
7+2 11.8 T1+g 46.7
7+3 2.8 It J3.5
T+4 13.4 11+2 +7.5
7+5 15,4 1t+3 48,8
7+4 15,4 11+4 49,0
5+0 17.0 17+5 54,0
&+ 19.5 1144 56.2
3+2 19,4 12+9 58,3
§+3 20,4 fe+l 55.4
3+4 1.3 12¢2 53.4
§+5 20,9 1243 52.6
1+ 23.2 1244 %
G+0 25.8 12+5 66,7
9+1 25.4 12+5 &6,5
947 26,7 13+0 72.5
§+3 27 13+] §9.7
9+d 32.5 13+2 73.0
9+5 30 13+3 77
9+6 31.3 13+4

13+5
13+4 7.0

14 75.5




Medicidn de £a tongitud craneocaudal, -
La imdgen muesdira una Linea de ecos que de ex-
tienden desde el vertex de £a cabeza a La ne--
gifn sacra, sdiendo Esia Lo Longiiud mixima del
feto,

Embarazo de 10 Ssemancs.

Fig., *2

20
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La precisdfn de este pandmetro es condaible desde La sexta
hasta La déeima semana de gestacidn, despubs de La cual La
congdlab.ilidad del mEtodo ya no es aceptable.

DIAMETRO BIPARIETAL [DBP),

Sabbagha y (L::.mpbt'ai’..fiI describienon esta tlendiea y es La --

mas ampliamente utilizada después de Lo déeima semana def,
embarazo. Fig, #3,

Consiste’ en obtener el difmetno biparietal mfximo, La ca
beza debe tener una configuracibn oval y en La Linea media,
4 en forma equidistante se ebseavard Los ccos de La hendi-
dina . interhemis{rica £os.que se ven continuos y fuerted.-
Fig. 4-5.

En ef segundo trimestre’ del embanazo el DBP tiewme varia-
cidn de + 1.5 semanas, y despuds de fa semana 28, La varia
eifn ed aproximadamente de 3-5 semanas.

La canﬁ-éab-éudadzs de pste poandmetno e def 95% con un —-
hango de 8.6 dfas.

Existe un awnento pnogneai.uazs, del UBP en £as d&iimas se-
manas hasta £a semanz 4¢, tiempo en el cual el Lneremento
es menos de 1 mm por semand.

La tasa promedio de aumento®” dek DBP es de 2.73 o poir -
semana en el peniddo de 10-30 semanas, .y de 1.67 mm en e _
penifdo de 30-41 semanas.
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Existen mdttiples tabfas que comelacionan®! b DBP y 2a_
edad gestacional, encontrandose cierta variabilidad que se
piensa este dada pon:

- Difercncias socivecondmice o raciales.

- Enfeumedades mateanas.

- Diferencias geoghrdficas,

- Mongofogla de La cabeza fetal,

- Embarazo mifltiple,

- Exceso de movimiento fetal entre 16-26 semanas pat
Lleulammente cuando ef estuddio se nealiza con equi
pos eatdticos,

Hadlock en 1981 reportd un estudio®™ 7 en ek que demuestra
La vaniacin del .B.P. debido a £a morfelogla de La cabe-
za (Braquicedalia, Dolicefalia) y phropone el uso del Indi-
ce cefdlico (1.C.) pana detectar Los casos en Los cuales -
£a vaniabitidad def D.B.P. pueda cstar nflfuide por La mor
gologia de Pa cabeza.

EE 1.C. se obtiene® midiendo tanto of eje mayor como el -
efe menon de La cabeza fetal y aplicando fLa s.iguiente {6n-
muba:

I.C_ Eje menon X 100
€ magok

Siendo el I1.C = 78.3 el que se camide):.aé' como normak en_
el pernibdo gestacional de 14-40 semanas,
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Fig. * 3

- Esqueme de plano de coxte de T.B.P.

DIAHETRO BIPARIETAL

PLANDG DE CORTE



Hedieisn def DBP,

Las imfgencs muesthan una congi-
gunacidn cefdlica ovalada, hay -
ecos centules continuos equidiy
fantes y Lo& curdones miden el -
didmetno mdximo biparicial,
Embarazo de 34 y 15,5 sommas ~-
nespectivamente.

Fig, 4

23
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Se demostnd que el 1.C. No tiene cambios signdfdicativos --
cuando aumenta fa edad gestacional.

Por Lo que eatos autores sugdieren que un 1.C< 74, > 83,-
pueden asociarse a cambios signigicatives en La medicifn -
de U.B.P y pon Lo tanto en La obtencidn de edad gestacio--
hat.

1, < 75,9 = Dolicefabia
I.C = 8] = Braquicedalia

Como tanto el D.B.P como el 1.¢% vartan por Ea morfolo-~
gla de La cabeza, entonces se accemienda reewniin a £a me-
dicibn de La circunferencia .ceddlica, La exactitud de este
pandmeino en el tencer trdimesire del embarazo es de + 1 se
mana, de £a verdadena edad. gestacional basada en FUMN,

No existe en La Literatura ninguna tabla realizada con una
poblacifn de nuestro pals, sin embargo, Las Zablas utifiza
das se aplican con €xito.

La tabla #4 que a continuacidn presento es un reflefo del
es fuerzo hecho por Sabbagham et al. estandanizan el dato
de D.B.P. y edad de geatacidn.
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TABLA # 4

Promedio de DBP obtenido desde 2a 14 a fa 40

Representa cuatro estu

semanas de embanazo.

dios con medodologla wilfonme.,

21

Smets

Vauna Levd and

Campbell
and Netwman

agha
et,al

{em)

Promedio Sabb

Semanas

.26925804704692580246L91245

. 8 2 s & v 2 @ 5 5 4 B 2 8 8 s e & s

33344455566667778388889999
'

035314702580257912455
N e s s e o

55556667777888839,9999

1

826925825925702680257901345
* 2 - - - * * & - LN ] - . - - - 9 - . L] -

2333444555666?7778888899999

7035703692692580357802345
T 1 e ¢ ¢ o v @ * o = & = b ke e s e oo

3444455556667778888899999

326925714814702580257302345
- . 9 » - LI ) . - - - L - - LI -

233344455566677778888899999

14
15
16
17
18
19
20
22
23
24
25
]
27

21
28
29
30
31
32
33
3
35
35
37
38
39
40
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EVALUACION DE EDAD GESTACIONAL POR MEDICION DE LONGITUD -
FEMORAL.,

EL fémun 5e,ota.£5-9 puede sen L{deftificado .in dteno usando_
ultrasonido de tiompo heal desde La déeima semana de eda.d
gestacional, Con este m€todo puede sen vatorade'® et ere
cimiento nommal del {Emu fetal.

Indeialmente el objetivo primario de La medicifn de La Lon
gotud% femoral enn detectar enandisme ¢ falia de creed- -
miento prenatalmente,

Mds recientemente Los estudios se emplean para predecit --
edad gestacional.

la variabibidad en predecin'® fa edad gestacional pon Lon
gitud femoral es mencs de £a que se obtiene por DBP, parti
cubarmente en La segunda mitad del embarazo.

La ue&ac,{dnzs entie Longiiud femonal y DBP Liene una corre
Lacifn casd Lineal, con solamente una pequeiin varinb.ilidad,
Por Lo tante La medicidn de La Longitud femonal es oina --
alternativa en La estimacibn de edad gestacional.

Ademfis cuando el DBP no ¢ puede obfencr ya sea por enca-
famiento pélvico profunde def vertex, o por una deformidad
craneal, se usa La Longitud femonal como La posibilidad --
mds rneal,

La medicibn Aomgm&ﬁimw de La Longitud femonal o mds --
exnctamente de La Lomgitud diafiseal es una tfenlca fdoil
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de realizan con el uso def tiempo real.

0'Brien descnibi6’® of métode de medicién de 2a Longitud_
femanal:

~ Todo estudie se realiza con ultrasonido de tiempo heal -
con thansdueion de 3.5 MHz.

~ Identificar primenc gf eje Longitudinal del {eio,

~

- Alirear ef transductor a Lo Largo del efe del f&munr.

- luego hotan el transductor a 90° de su posicifn iniciatf,
produciéndose ast una seccifn cuwzada def Ltronce fefal,

~ En seguida moven el .transductor hacia abajo del feto, -~
manteniendo eate dngubo a La pelvis fetal,

- E¢ ﬁému)f. fetal genenatmente esid fLexionads, por Lo que
et transducton debera sen hotado 20-45° hacia el abdomen
fetal. . Con el objeto de visualizarn Q«E‘eje Longitudinal
del fémur.

~ Debe ewitanse tomar una seccidn Langencial del fémur, ya
que esto podafa dar falios dates de acontamiento del mis
mo,

- Iguatmente debe evitanse incluir el LELOn, L{dquidn y epl
fisis femoral, Lo que también darfan dates {alsos.

- los esquemas que’ 5 e presentan muestran come se realdi-

zan La medicifn de Longitud femoral. Fig, 6-7



Fig, 4

Mgtodo para medicifn ultrasonpgrdfica de £a Longitud jemornl.

METODD 1

AH, J. OBSTET. GYNECOL. 139:540
1981

29



Fig. 7

MEtedo para mediciin wlinasonogadicea de la Longlitud femonat.

. METODOD 11

AM. ). OBSTET. GYHECOL. 139:540,
1981,

30
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Como se ha venido manefando hasia es<e momento, Lo medi- -
cibfn de La Longitud femonal es una de Las alifernativas - -
Ldeates en La deteaminacibn de La edad gestacional en £a -
segunda mitad del embarazo, cuando el U.B.P, ¢4 menos exac
to pana este fin. Fig. 8

Tal aseveracibn fue apoyada por el estudio reportado ponr -
Hadzocfa5 en 338 mufenes blancas y en Las.que wdo el méto-
do 0'Brien para obienen el dofe de Longitud femonal,

Reundendo todes fLas 338 muferes algunos- requisditos para ob
Zener un dato cereane al reak.

Los requisitos . .mencionados don:

- Ciclo menstual negulan

Conocimiento exacto de FUMN

- Relacidn cercana + 1 semana entre La edad gesiacio
nal y £La .evaluacifn clinica.

S{ exiate disenepancia en Los datos. pn.euiaas, en-
tonces La edad e obiiene por Longitud cranecocau--
dal o por D.B.P.

Del estudio se excluyeron muferes con antecedentes que pu-
dieran infliin en el valon neal de La edad fetal:

- Hipertensidn antenial
- Ddiabefes mellitis
- Embaiazo militiple previo



Fig. * &8

MEDICION DE LONGITUD FEMORAL,

la imdgen muesira ecos fueates y conlinucs que Ae-
presentan La Longitud mdxima del ffmun fetal --
[57 mm]. Medida pon Los cunaones.

Embarazo de 29 semanas.

32
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Dol andlisis del estudio antes expueate se¢ obfuvo {a Labla # 5
TABLA * 5

Prediceidn de edad gestacional por Long. femoral.

Langl. femonal Edad gestacional Long, femoral Edad gestacional
L] £?rﬂm

[semanas) ] {semanas )
10 12,8 45 24.5
i 13.1 43 24,9
12 13.4 +7 25,3
13 13,5 48 5.7
14 13.9 49 28,1
15 14.2 54 6.5
15 14.5 51 1.0
17 14.8 52 27.4
18 15.1 53 27.8
19 15.4 54 8.2
20 15.7 55 8.7
21 16.0 55 29.1
22 15.3 57 29,6
23 15.6 58 in.0
24 16.9 59 0.5
25 17.2 &0 30.9
26 17.6 61 31.4
7 17.9 62 31.9
8 18.2 53 32.3
29 18.4 54 32.8
30 18.9 1] 33.3
31 19.2 1) . 33,8
32 19.4 &7 34.2
33 19.9 1 34,7
34 20.3 49 . 35,2
35 20.7 70 35.7
35 21.0 It 35,2
37 2.4 75 36.7
35 21.8 75 37.2
39 - 22.1 73 37.2
40 2.5 74 37.7
41 22.46 75 38.8
42 23.3 77 39.3
43 25.7 18 39.8

44 24,1 72 40.4
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la uam:abbudad5 caloulada es + 9.5 dias {12-23 semanas)-
*# 22 dlas (23-24 semanas).

Concluyéndose a partin de ese estudio que L£a Longitud femo
ral puede proveernos de una edad gestacional adecuadas, -
poi debajo de 23 semanas; pero mds alla de este punto Ra -
variabilided es considernble.

La conglabilidad de La medicibn de La Longliud femoral pon
wetnnsonido es 95% entre £a 12-23 semanas.

Aunque £a medicifn de Ra Longitud femoral por ulirasonido
no .intenta suplantarn Los pordmeitnos ya conoefdes, en el --
segunde trimestre del embaraze, podiia agheganse en fab --
estlimacion.

Ademds de La medicidn de £a Longiiud femonal, se ha nela--
cionado??  fa Bongitud de humeno, £ibia/{ibula, nadio/ubha,
a edad gestacional,

La medicibn {e€mur y himene estan también relacionades al -
D.B.P. y La correlacitn Lineal es alia,

Por Lo que £a medicidn de huesos Largos es wia abtewmatliva
en La estimacidn de edad gestacicnal.

Existen ademds otras mediciones’ ultnasonogrificas:

- Difimetho abdominal
- Didmetro Tonrdxico
- Cincungerencia tondiiea
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- Circungerencia abdominal
- Bstimacion def Tamaiio somético
<t pidmetro del muslo

Todos eleos mis nelacdionades con el tamaio fetal, que con_
£a edad gestacional, motive por el cual no se comentan en
este thrabajo.

Otnas observaciches que se hdcen por wltrasonido.

- Algunas cargeternfsticas de Los on.ga.vumI fetates, -
ylo obbuudé,éﬁn de patabn de.'a.c,t('_y‘{.dad jetal, pue-
den sen dtiles para estimar fa edad gestacional, -
Andependientemente de una medicin,

Estos pueden dividinse en dos grupos:

- Camb.ios MorfolLbgicos
- Eventos Dindinicos

Dentno de Los mordoldgicos se incluyen:

~ Tamaiio ventiiculan

- Apanicidn de plexos conodideos
- Aparicifn de asas intestinales
Groson de muslo fetal
Presencia de rifones
Presencia de piel fefal

Dentro de £Los eventos dinamicos se inclugen:

~ Flexibn y extensidn de extremidades
- Movimienios del thonco
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Movimdento diagragmdiico
Movimiento de fa Lengua
Movimdientos peristditicos
Actividad nespiratoria
Movinientos de Lod ofos,

Probabfemente af aumentan fa edad gutau:ona&l aumenda La
complefidad de esod movimientos, pero estos también estan -
helacionados con el estado metabdlico del fefo, y posible--
mente eon el cicto de actividad, simifon al del adulin {vi-
gilia- sueiio).

Tal vez alguna combinacdién de estas observacdones puedan --
LLegan a sen utilizadas como pardmetro de medicifn, de edad
gestacional en el {uturs,

Causas de enrorn af evaluar edad gestacional
por ultrasonido:

a) Juielo del opmdan.”

Las imdgenes obtenidas por Los aparatos de --
wltrasonido varian ampliamente de operador a ocpeng
dor; de donde €stas van a depender de £a expenien-
cia y conocimientos de £a perdona que realiza el ~
estudio,

b) Movimientos def feto.'®

De £a semana 16 a Ea 26 del embarazo, £a movi
Lidad del fdeto es mayon; esto dltime no nepresenta
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un problema 8L se utilizan aparatos de tiempo - -
heal, peno puede ser un factor de errohr al usar -
aparatos estdticos.

¢] Inadecuada ealibracitn del aparato, 15

En ocasiones al catan mal calibrados Los - -
thansductones Las mediciones obitendidas pueden va-
hian nespecto a Las heales,

d) Ventana acdstica Inadecuada.

La falta de un LEenado adecuado de £a vefi-
ga en fa pruimena mitad def embarazo puede sern cau
sante de que no hagamos una valoracdifn adecuada -
de fodas Las estructunas péluicas y panticulanmen
te del contenddo uterino, razén por La cual es re
comendable el Llenado de fa.vejiga en £a primena
mitad del embartzo, ya que en La segunde mitad c4
el Bfguide amnidtice ef que nes siwe como venta-
na, acstica.

CONCLUSTONES
De Los caplivlos anterndionmente expuesios se concluye:

- EL ultnasonido es uno de Los métodos mds dtiles pa
na evaluar yfo determinar edad gestacional,
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- EL ulfnasonido cfnrece ventajas como: bafo coste, ~

rapidez en fLa efecucifn del estudle, facilidad de
poden nealizarlo £aa veces que sea necesqio, s
que estc mpligue dajie para ef producto o £a ma- -
dre, ya que ne se utiliza nadizcidn para Lo obten-
eidn de fa imdgen {punto muy Importante en obste—-
thicia) .

Casi todos Los métodos pans oblenen fa edad gesta-
cional estan basados en FUMN, ponr Lo que £a phrecdi-
s46n obtendida tiene una variaedbn de + 2.5 semanas
en el 20% de fos casos.

En nelacidn a £os pardmetnos de medicibn de movi--
mientos o de actividad fetal para estiman edad ges
tacional, estos posdbEemente se relacionan mis a -
Lo madunez getal, que a £a edad gestacional,

EL conoeimiento de £a edad gestacional puede ser -
de muclisima wtilidad pana La paciente obstétrica.

La FUMN y Los exdmenes clinicos en el primer Lui--
mesine del embarazo son £a mejon fowma de estimar
La edad geaiacional; en ocasioned es necesario fea
Lizan estudios sonogrdficos en Los que:

Saco gestacional 4-8 semanas
longitud chaneocaudal 8-11 semanas

Didmetho biparietal ylo Longitud femoral 12-26 se-
manas .
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- la medicifn de otro Ltipe de didmetros como Los abdomina-
2es?0  ag sen comnetacionados con el DBP pueden peumi{tin -
detectar anoxmalidades fetales.

- la medicibn de Los huesos Largos ademfs de ser utiliza--
dos para estiman edad gestaclonal tamb.ifn valoran anoma- -
gtag?-8 esqueléticas que son difleiles de neconocer en --
radiognagins antes de La semana 20; superdndose esie pho--
bfema con el ultnasonido ya que Este genena imfgenes £Li- -
bhes de magnificacibn o de distonsién pon angulacibn de --
£as panrtes fetales,

- - Finalmente £as diferencias que con frecuencid se obser
van en Los pandmethos de estimacifn de edad gestacional se
deben posiblemente a:

- Vandaciones biok6gicas’ en el tamaio def feto.

- Vantacidn en £a n'n:Ldr.uw.zI y de ahl en La Eongitud
fetal,

- Difenencias individuates' tanto en el tlempo de -
fertitizacibn como en el tiempo de ovulacidn,
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