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INTRODUCCION 

'· 

·uno de. loa mayor~'S·'._ÓbJ~,tivoa para:el obstetra 

ea determinar en : ro·~~ª -~~ac t'~ .la:_· e-d~~ ~ á~~ tá~iO-rlal t' 
e on.oc1n11en té,-· -que '.>-ic;·: ·~~¡..¡ t-end ~6. : e·n .. :n:i:~:J· ~~·~-~-:·~;e r·á'p~ C 'ti_ V Íta 

para di a an.6a t 1CÓ·:,,; -:t~á ~~-~i-~~-~a..-,-~:~'~:-;\.~:~-; d ~ t'a~~~-~-~~-.-:~:a to-

. 1 o~·r·a~a · q u~_-- -~'~··:·~;~-~-~'J·i~~'.·t~-J~¡~ ~~-·'./¡-~'.~-;~;~:~;~~~ ~~~.-~·':-~ -~·1·, ~ar-. 

::.·: 

1 

'. :.:.Í~:.~1~1~1~~ª~~~~~;t~~.~}t~~~:.~-~·:·::::._· :: · ~: 
oba te trie 1 •.- moderna·;'en~.loa;ycasoa· .. · en·, que ·: ;,1-:' ~-mbara~o 

"'~ _ ::"'' ;,_-,_~,.,i-';-~1\riJ~:: __ •',.. ,._ ·,:-<'",.···. . 
ea: aparen temen te·- 'normal·-~-::; ya': que ·-1a·--morbi mortal id ad 

di ... nu~·'.i'<ii';;',¡1~~:w1ff ~~]J~r'.&·: .. , ; ,· .... 
~;- ··¡ e '·;·,{,.:.;_;i.~.'~, •:;}~~.-:).): •.;" 

~~evaa tecnoloataa 

~ · .. 
aeataclonal ( 2 J • .- __ ·El,·_ de'acubriin"iento del u'1 traaonido 

, .. 
h8 ser.vida al ·abate.ti-a pit.ra tener un m6todo mAa exac-

to para la-detarminac16n de ·1a edad ¡estacional (3). 

Alaunoá autores han auaerldo·que la ultra~onoarafla 

seriada (B) ea el mejor Íii6tado•'pa~a conocer la edad 

¡estacional en todos loa paciante·a (24) .Motivadoa 

por este hallazao y perf'ecci~n·a~iant.o ·da nuevas t6C-

nicaa y combinación de parametroa por.ultrasonido, 

ae han publicado una serie de r~po~te_s _comp~·rando _loa 
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m6todos clínicos y de laboratorio' hasta ahora conocido a 

por al obat~tra pa~a determinar.al .m6~odo ~6s. exacto~ 
: -. .. .: - -· ·.: _:. . .. 

que lo aitila'an una 111ejor perapa_cti':'a.de diaan6atico 

, de au"· paci'añ·t·a· embarazada, lo que :~-a ·.~;'ha_ -_1_~-ª-~~:do. en 

au totalidad (18). 
. ' . . 

; . . . '. .. :'.·" _. : :· '.'~~-:-:' 

La edad. aeatacional ea uaualm9nte predecida,por 

la reala de Naeaele, en pacientes ·con ·r~~h'a·:-de·illtimo 

periodo menstrual (4) (5). Esta re.al•--~·r·é~-1-~-~ un~· ¡e~-
taci6n de 280-284 die.a a partir de. la ~l:~i-~-~ --~-~chá ~~ 
menatruac16n y &ato ea ha estandarizado e·n··.-tDdoa lcis· 

obstetras del mundo (l) (2). Hay alaunoa estudios qua 

documentan el periodo aea~acionaf en humanos -y la ma

yoría h• concluido que ~ato ea aproximadamente de 278-

284 días con una deaviaci6n atand_ar de ! 8-15 díaa. 

Con lo que respecta a la clínica mediante la apa-

·rici6n por primera vez de loa movimientos retales, oc~ 

rren en la 19•-201 semana en primíparas y de 17•-181 

en multíparas con una deaviac16n atandar de 15 días 

(4) (5). POr otro lado datecc16n de loa 16tidoa cardía 

coa retales y la medición del útero a nivel de la cic~ 

tri& umbilical eat4 mencionado en textos de obatetri--

cia y en la actualidad existen pocos artículos que BP2 
/ 
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yan eatoa datos clinicos y co.mo. aa entend.ible son poco 

confiables (2). 

'·-,,. ', ' . 
El f'ondo uterino se -Ut'1iz6.· Por .·primerá-·vez como· 

medida para detectar ret~-.-~o:;~;~·_:-~¡"~'c.raéimiento,:- a_ par_-

tir da la sinf'iaia de~:-·p~b-·1. ;·y'-~Ur1Q~~: .. _:e~_t1~_:,-m,todo clin! 

co ea subjetivo da l~--p~r~-Ona~:-·~u:':'·r·~~-~1~--z~· :~·~·¡. m~did~- se 
. ~·-· 

han reportado para .~.B_ta: m~a~_i_C_f6_~_;· una ·-d-eaVt'a~i6R atan-'."' 

dar da! 7-21 dia9 (6). 

La mayoria de las evaluaciones antariorea de l~ 

edad aaatacional determina la ocurrencia da un evento 

en relación a la facha da Gltimo periodo menstrual, los 

cuales han sido mostrados para tener un rango de error 

en predecir la fecha del nacimiento. Lo• reaultedoa de 

Dubowita en aua determinacionea de infantes, tambi&n 

han sido uaadoa con punto de referencia a la Cecha de 

áltima menstruación, lo mismo que el m&todo de Uaher y 

otros que en conjunto deben de apoyarae para partir de 

un punto a6lido y determinar exactamente la edad gesta-

cional (3). 

La edad retal, ae inicia realmente con la concep-

ci6n y loa t&rminoa equivalentes son: edad concepcionnl 

6 edad aeatacional. Sin embargo por acuerdo general, 
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los obstetras cuentan"- desde _el ·prir:ier, d!a._de la techa 
.,, . . -.'' ·. - :·'- - _, - '• 

de la última· mena1:r_uaci6n-~ ,.-·a_unque ,_d_Ó --ª~~-e~do·.i c_on esta 

'/ 
_-. _- :· 

•n•···:: :::::·: •·}::~j,;ºhJ'lE~~~i1i[~lf:~.r~f ;~~~~:~,,· .•.. · 
( 1963) { 6) correlai:ionaron ·.'-loa:1·da toa':_cl!nicoa_;: entre e!, 

. . · '.: :'. ·e:::· _:.,.-_\;:.í:.-:;~'.r,._:;.;,f}j'~·,;.t?_,:;~·!?,::::~-~--;'·<·;.:_;.~:;;_ ~ '. -.~:-:~_- ;··_;' ·: -
lleaando a conclú81o·nea·'. id6nt1cáefsobre·¡:"eatoS·'. hallaZaDa. 

:::º:::·::: ::: :::o~~~~t(~i{t~~l!~t~~~l~~l~~}t~[:~~ 
A cuasa de estos problemaa:con·.-1a,•aetfm_Ílci6n-·c1!nica de 

·: .. ;-:!i-' •: ,.?-~~> lZ-;~~-ú:Ií.Ll:~:~':;~;i·:g:~t::.:~t,_~;:~~:-l:,--: 
la edad sestacional; ;_no·¡es_',una}aorpr.'!·•·~Caue}la m,~di~i6n 

·~ · ·- ,-:--:~;: _ '._?~;ft.?.~~¡-~:'.~f-;l:$\.~t;-i;;?-t::~/:{~;! rr.:;~~'.'-;_ '._ . ··:· ___ , .- ~·,.. . 
precoz de 1 • edad del; Jeto.·'. medi_ante;: dia¡n6atico_:u1 traao 

. • .-" ":···,:~<:·.~:;;r,~~~-:~\:~-:\:(2;'..;;:c&.;:,i:(;•!l\•~:_{~:: ,~·~·:~-~-·_._:_._,;·:.-c.; ~ ,: -_· :-~ 
noarAfico, •• ha)'a tranaformado:;"an-·un":medio''de 'confirma· 

. ·~·.:;::,'::'::.:S::·:r.·'i'~~-:':'.-\~!\~-:?:·'-i·_ = :.:,1·;, :._--~· ,; :·, .. '. ... -.:: : :-· .. ~ ; ·~« . : -... -
c 16n objetiva de la·~e.dad;:f'etal_l(:(.7)•_ Aai'como loa: eatu-· 

,. ___ •• - :¡. ..,-.,.~¡ .,,.;;-.,;:-·' 

dio• clinicoP. y ultrasoilo&r·Ari~o• _.e- utiiiza :'1~ r~Ch~ 

de llltima me~struaci6·~:'.~·~:;;~ ·eval·u-ar· la dura~-¡'6~ d.el:·~~ 
barazo, ya que 18 fecha de 4ltima menatruac16n aeneral-

mente ae conoce. en tanto que la fecha de la concep---

ci6n no ea tan f6cil· de conocer. 

La ultraaonoarafia sa ha convertido actualmente 

en una p•::• intearal da la prActica diaria en la ate~ 

.ci6n y di•an6atico del embarazo y el bieneetar fatal. 



-. -
El útero ar6vidl) prtlporr._inna un ambi~nte casi P•!: 

recto para el eximen ultraa6nico del feto, baftado por 

el liquido amniótico. La rapidez, inocuidad y la cep&c! 

dad diaan6atica, en eate tipo de examenea han hecho 'que __ 

muchos obstetra• lo consideren Í.mpÍ-é;.cindible. (9). Aun-
. - . . ;· -·· .. ::. ,_, ·' 

que hoy en die su ampl~o. eat6: bi,e_n -''aat~a~_le,cido la in--

troducci6n de la escala de ariaea:·h~_ -·pé~~-1t1~0 precisar· 

alaunoa puntos, revisar y ampliár_ l_oa .. 11.mitea de sus p~ 

aibilidadea diaan6aticaa. La may'ort_a de loa pac:Lentea 

lleaan al departamento de Ultr&aonoararta con los ai--

auientea problemas clinicoa; fecha ~dudosa de última 

menatruaci6n, átaro demaal~do arando 6 pequefto para la 

edad aeatacional y mediante la reviai6n, incluao ruti-

nario de lo• par6matroa de ultraaonido noa dar6 una 

idea aproKimada de la edad aestacional y su bienestar 

fetal en cualquier trimeatre de la gestsci6n. 

En la actualidad son poaiblee dos tipoa equipa--

miento para el ex6men aonoar6ficoi los aparatos eat6ti-

coa y loa de tiempo real. Loa acannera eat6ticoa son --

arandea y 1eneralmente inm6vilea, lo que lo hace un tag 

to impr6ctico para la consulta del obstetra (7). Por 

otro lado loa scanner de tiempo real, son m6a pdqueftoa, 

m6v1lea, f'6cilea de usar y permiten f'acilmante la eva-.

luaci6n de loa movimientos, lo que lo aitúá en una 1ran 
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ventaja para el obstetra. ·Loa ·aparatos de tiempo. real 

pueden estar equipados :·c·~n.'d_oa ·~ipoa-~d~·. transductor: 

el barrido lineal· Y.· el -~~e-~:t"o,~:i.~l · ( 12). 
,····· ,, :: 

'.::.:~.; -'· .. ~.~/.::;_:, ··;_ ··,::;::·- .. 

El· p:r1.me.r' ª .. ian_~:.'.~=º--~Oiu~_,_ri~o-·,,de_·TU.n>8~b&r~Zo .. ·i~tr~· 
u terlno ~t1~·~¡'~.~~.ü~'~•\t~~~~i,t~~~a:·~~~ ~~610·~~¡ entre 
1 a· 3.•: y: 6 • ao·maná•:.: deapu~-~·· d81 ;,dl.~.~m'? p~rJ: odo · menatrual. 

:Alsun~a iiUtc:ir.811 .. éomÓ' K~hO~o·ri .. < 10), Kaufman (13), Hellman 

Kobay8ah;·(17) ·y·:a1fri'.R0bin'aori"en.1975;tB-) trataron de --
:· _·: . . . . '. ,' .:: :··.·. _'' ' ,. 

el t~miif'ló' .. dOf ·aacO iiáat&cional para prede--

cir la edad ¡estacional. Sin embarso pronto ae combrob6 

que '1óa di6metroa no representan exactamente las dimen-

alones del saco, ya que la forma del aaco depende del· 

arado de repleci6n de la vejiga. Su uso se limita a la 

s• y 7• semana hasta que aparece la imagen fetal y aai 

poder medir la longitudc6falo-caudal que parece ser el 

m6todo m6a exacto para determinar la edad geetacional. 

( 9) (10). 
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LONGITUD CEFALO-CAUDAL 

La t6cnica. pa~~ ~~·J:r· ~·~·_ .. :~~-~~¡'~u~ --~6·f~fo~cauda1 
•' ···-;· :;. . 

ea simple 1- consiste· en.,,,.id.enti c1·car·· i B_·: lÓnKi. tu·d·- m6.a 

evidente de 1 .. ·re to-;~ -L~a ~;;~'f ~e r-~'~·~~-~~ ~~·r·é~-;~~n :_·in t radúC-fr 
,- ', ,::,:· _,:~ -.::_,·_.::· :-;'_f,,:~~·::,;:;·-:f:·:~:-\;·;:~\~70_.'.',:~ .·C.~·;),!~--(\-',1'-: :·,·,;,.;_.: ': ."< . • 

esta medida de ia· lon8;ftU-d·(C6falO..:c:audál·~fueí-on1: Rob'i~-
. · · - -- ,-· '.-:: J;-;::'.:_~'(0.'.';';o.</-.:~~:',J~i.i~~~{~f-~,~:t-I-r1:~:~\if-l~~-'~::,-t<_~~~4:~::-~ 

son (B), .Drumm':,(9).-~·(1ort·".>Kcipta''.;·t11)_~.(20)·,"·;NelaOn:_ (7) _., 

l e a te
0 

tí-1 ~ ¡~-~--;·,~~:~<;i:~--~;~~~-~'.~~;i~~~ .. r;_~--~:::fi-~:~j!~i};~:~iii)~-: i '~~--~n·-· 
• • , :: ·: :-' -.':-: :- ,:·1• -: ·?"-':_:-'.,_--éf:·. ·i-;-?i:?:i~¡~: .. ; __ ;;~~:~\:;\;:- ·:·.s·:.=--::~:-•r ... ,::-.:; ·, ~--- : ,. 

do cada, qu 16ri ,,_varias; r'ó'rmul iía·_7:-parB~11a·:;.dlite'r'minác i6n ·de 
. _ _ ,. .. ·,.?·;o,-;;.-::-~< ·:c·j~:\i:.~.~t,;~::1.~~~>~~:z;.=_;,.N,_::~~1. -·~ ---·-

1a edad ¡¡ea tac ional~: la ··_c_ua1.- -ªª.": i:-eal i z_a·~~e /.1 a~ e_• a · 1a 

13. a emana con una t.-:Za-- d~:- exac1.i,~Üd ·dé ~;~·os de S d!aa 

con un 95" de nivel de confianzá; lo que. hace a la lon

¡¡itud céralo-caudal el m6todo m6a 'eXacto y confiable P! 

ra la edad ¡¡estacional. 

Despu6a de le 13• semana ln conriabilidad diamin~ 

ye por lo que es necesario recurrir a otro y otros par! 

metros, además que no todos los embarazos se determina 

un estudio ultrasono¡r6fico antes de la 13• semana (12). 

Por aupueato que lo ideal ea que todas las embarazadas 

tuviesen un estudio ultraaonogr6fico en el primer tri--

meatre, ea por eso que existen otros par6metroa para d! 

terminar la edad geatacional y su taso de conriabilidad 

ca muy parecida {B). 
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DIAME.~R~:- BIPARIETAL · ( DBP) • 

,", i~_,· 

13• y 20• a emane· aon 6p·t1ri;~-.;-.p¡ra·· ia··-.C0nf':Li-míi.ci6n :_ dO la 
-· ': '·-':''~- ,'.-~' •.·· 

edad ·aeetacio_n_al' a· :t .. r~V6·~·-,·:d8' fiata_:'P_~rA~é_trO-~ ·aa:·po~·a 

probable que ae produ·z~::.'an:varil!lcióriea_·~an··_la ·torma·. de la 

cÍtbeza y aunqu_e pu.iideri -éxiatir ~;,f"ftrmedades maternas 

qua influyen en ~1 creCimient~ del di6mtotro' -b¡p~rietal.·~ 

ellas miamaa, por lo tanto, establecen el limite ·da 

eaaa variaciona• a medida que aparezca una alteración 

,¡rave (11). A partir de la 20• semana el aumento pro

araaivo en la variabilidad de la medida del tamafto del 

d16metro biparietal frente a la edad ¡estacional haca 

muy dificil la aatimac16n de la edad (13) (l~). 

Varioa autoraa han demostrado qua cuando ae util! 

za el di4metro biparietal para valorar la edad ¡eatacio 

nal, el índica de error, aumenta a medida que aumenta 

la edad ¡estacional y as! ha quedado establecido en la 

actualidad que la variabilidad de ! 2 Desviaciones Stag 

dar (OS) equivalen at por abajo de 20 semanas ! l - 1,5 

semanas, De 201 a 301 semanas la variabilidad ea de ! 

1.5 -2 semanas y deapu&a de la 30• semana la variabili-

dad corresponde aproximadamente a ! 3 - 3,5 semanas (15), 
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A ·partir<de que D.onald·y Col.· en 1961 y 1969. des

cribió una t6cnlca-- ultras6rii.ca para determinar el DBP . . 

utilizando ··rudimentario, al cual 

únicamente· ~o·n·t~b·a<' ~-o~.:"m0d~·-- A-:--~ posteriormente la ·caa-
·_._..- .. " - -. - ... - ,_, -

: - - . ' - - ' ::; ; ._,_:;,,_,.. ~ ,_ .. -- •,' . ' ' . - . . .. 
cada de.-investiaacianea\y~-.a1'·.advenlmlanto· de tiempo re-

. ::.~::d~}~t{~~t~f ~~~~~:;;i~~~:.::::~. •:u:::: :::::: . 
troa par .. •. la determlnacl6n .. , de la'. edad· aaatacional { 16). 

Aa ! ~:-~o:~_.f;:::.;_~):·:~{t~~~'.t~;~~;~f ~~f.r~-~~~;-~~'~i'1~n-~S f tambl6~ a8 vl~ 
·ron clertaS-,limltaclonaa~·comoi··el Indice de error, ae--

- • _,;.--.~ .,, ,<.::'. -" ··~: 

¡\Ín W_ll~~~k~_:•:_:_~---~-IÍ~'.;:~_;;~'-S,ts~:,·~m.:-:On_-::1:·:·4~%· de loa casos. Dur-

kan y Ruaao 1 .-_encontraron·-.una ,discrepancia entre la med! 
.. ·;:,:,-. '·i·;>!{'._.4;_, 

ci6n ult".'••oll_o-¡rAr1·Cit. p·renat~i ·Y el DBP_ poatnatal da l 

cm en un--~~1·0~~·~~-~·:'~~--~:-c~·~~.- .(21)'. Y ahcra llltimamante 

el lndfce · Cet'Allco quO sustituye parAmetroa de meyor 6 

menor confiabilid8d (Hadlock). 

El Indice cet'Alico (IC) e• la relaci6n entra el 

tamafto del DBP y el tamafto del d16metro occlpito-rrontal 

tomado de la miama ima¡en de la cabeza que ae ua6 para 

laa madicionea de DBP 1 multiplicando x 100, expresa el 

Indice Cef611co en tanto por ciento. Se ha encontrado 

que el Indica Cefálico ea constante durante todo el em-

bo.razo (18). 
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Had1ock iriici6. la utiliz:aci-6n de vario.a parámetros 

comparados con el DBP lo- que lo ha llevado en ocasiones 
. - .· ' . . 

a conclui·r que -~i~~trila-_'_ra6s·_:det.ermiriacionea y par6metros 

la eonfiabi lid-ad ·.:aUmen·t·B. .. ( 16) ~· : D~l '.diámetro bipari e tal 
·:_: ..- -:e;· _- -- . . . 

ae han-· hech~--- m~~h~~·.:·e.t~di'-~~ y ~9·_. c·a·n-oce. 
0

perrectamente 

n"armále& aa i ; como, c~n:~·p·.~?l:o~{·-~-~·::_-~-~~-a-¡~:d~-~'.~ -( Oiabet·aa ~-

1ieatac.i oná1, :pre-eclBmpaia·~ .iaDinmuniz'8~i6ñ~; etc) l 19); 

Sabba&ha y Col (17); er1 1978~.:~~~C~_.i.bi~·ro~ un m6t,2 

do; Ajuste Ultraaono&ráfico del crecimiento y depende de 

·1a medición de dos diámetros biparietalesi el primero 

en la semana 26• y el se1iundo deapuaa de la semana 30•. 

Otros autores como Smazal (12) y~Kopta (20) han varifi-

cado aste m6todo con un alto indice de confiabilidad. 

El uso de las curvas de crecimiento del DBP ha---

chas en otros paises y eón en otros hospitales resulta 

inadecuado para comparar determinado población, ya que 

6atas ae ven influenciadas por múltiples factores como1 

la raza, el medio ambiente, el tipo de equipos electr6-

nicoa y ultraa6nicoa que se eat6n empleando, entre loa 

cualea existen diferencias de calibración y por 6ltimo 

el factor humano de apreciación, por lo que se recomie~ 

da la elaboraci6ñ de dichas curvas en cado unidad donde 



-- ll. -

. . . -

aa cuente con un equ~po -d~---~l~raaO_n~_do·, par!!· no caer en 

errores que PUdieran a~r.· trá·S~-erid~nt~"le~~ 'Sin embar&o 

muchos autor ea colnc i-den -.. 'q_U:~: med'l'~~ te-~la~- f6rmulaa de 
' '-,.'.-<. 

indice de ·error9~ -:y.:·e1',:.'{.ndi'c~'\ ée--rAiico 6ato- ~e- eatabi-

11 za por s ! sol.o:; ·.:-1·n·c_1_U_~o·,:;-~-9~·udic8-yai .·realizados se som!. 

ten a estos Í~-d1C~·¡¡'-·_d~:--~-cO~ri~bí'1'c:iSd ~~contriindo poca d!:_ 
•,,_. 

ferencia de pobláci~n-·a J,Otli8~i-6n·."(13). (14)~ 
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CIRCUNFERENCIA CEFALICA (CC) 

Laa. t6cnicae de medición de la circunf~rencia ce

f61ica han sido evaluadas por varios autores. Es Hadlo

ck. qui6n 'tiene el m6rito de haber realizado eetudio• 

lonaitudlnalea y comparativos con esta medición para la 

determinación de la edad &estacional. Desda haca muchos 

afto• los Pediatras han utilizado la clrcunferancla ca

t61ica para medir al crecimiento como neonatal (3). E•

te parametro ae utilizó por primera vez en u1trasonido 

para detectar retraao en al crecimiento relacionando su 

tomafto con la del abdomen, pero nuevos reportas han co~ 

firmado au utilidad para la edad aeatacional. Incluso 

axiatan reportea que demuestran mayor confiabilidad que 

el DBP, quiza por que tiene una forma mAa independiente 

y por lo tanto no ae afecta aianlficativamente por el 

moldeamiento del tercer trimestre, que es cuando tiene 

mayor confiabilidad que el DBP, en el tercer trimestre, 

no siendo sal en loa dos primeros trimeatraa (22). 

T6cnicamente debe hacerse de la misma iba¡en que 

se utiliza para medir el DBP, esto ea Viffualizando un 

eco medio con la preaencio de loa ventricu1os laterales 

utilizando los di6metroa lonaitudinal y tranverao de la 

tabla externa a la tablo externa y empleando la fórmu-
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la para la circunferncia de un circulo e•to' eaÍ 

~!!__+ DOF x Pi 

2 

Aunque si ae quiere ser un poco m6a exacto se ut! 

liza la r&rmula para la elipae siendo esta la aiauiente: 

j coeP2 
+ oor2 > 

Pi -----~-~~~--~ 
2 

La diferencia ain embarao no ea clintcamente aia

niflcativa, pero para la combinación de varios par6me--

troa ea conveniente utilizarla. 

La variabilidad aa la ataientei 

13-2oa! 1-1.sa 20-aoa! 2i-2.sa 

31-40a! 2-3 semanas. 
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CIRCUNFERENCIA AB.DOMINAL (e .A) 

Nuevamente es Hadlock qui~n mAs ha realizado 

estudios sobre 'este parámetro, aunque inicialmente se 

util.iz6 ·.p~~a :'i'a ,·e~t1·m8."ci6n· del peso retal, teor{a que 

f~6':~ba'~d~~~~~:;p.~;··;·~u'-~o·~·a predectibilid&d ( 26). Tam---
- :'."..::,·::·;·;.:i;,~:::.;'J._;'1.>.-- ·,·,_ .-· :.·_ '· '.- ' .- . . - ' . 

b1°6·~~·~e.; utili"z6~para ~determinaci6n del retraso en el --
:,.,·,., ;,,r¡o·_;; .. ,.,:_._ ·., '.- - : . ··. -, . 

crecimie~_t;~.:.,i_nt~~u~~rino ayud~d.c:'· mediante la relación 

e·~~ .. -¡.-:' é"t°;·~~-nf~r~r;~·fa ~ef.l-lioa "y :1'a circunferencia abd2' . ' . 
minal, ,tomando un. valor importante para la determina---

de 

Hadl_ock determinando as{ las curvas da crecimiento y la 

variabilidad_para la determinación de la edad aeatacio-

nal .. ( 25). 

La circunferencia abdominal aa mide mediante un -

sistema aimilar al que se usa para la circurirerencia e~ 

fálica. Dos diámetros, al antaropoaterior y el transve~ 

ao abdominal tomando como plano de referencia mostrando 

la vena umbilical perpendicular a la columna vertebral 

fetal (25) y utilizando la formála para el circulo aato 

••• 

_J!,! + 02 X Pi 

2 
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Actualmente no Pxiate n~d_a _anA.loaO- ~-.1-.indi~~ .cef'! 

lico que indique que la·f'~rma abdomin~1-:ea en"cual~uler 

forma uni rorme, qu_i ZA Por-. 68 t-o_ -,1~'_. h'.8~:~,·.~n-··.iñ&1 ~-~-~,r~~~tr~ 
p11ra determinar la ·edad 8~~:t:~.;·~~-~;~_{:_::;·~~-~:--_~·(_::'.~-¿~~--: ;_, cOmp~ 

:::::·::n;::::::::::.::::!t::p:;~~~~~E~~1;;,}:~:~:~,-
- .r-··--·1 -

recor'dar que el DBP tiene un·a-.v~~i&blid~d ·.h~~ta de· 3 

seman~a -~-1 ei \j}t!°mo mea de~~.· aa:~t~ci.6~'). --E~to puede 

' estar relacionado estrictamente a una variabilidad aan! 

tica de circunferencia abdominal en el embarizo tempra-

no , pero m6a probablemente eat6 relacionado a dificul-

tadea t'cnicaa, pues el pertmetro abdominal no puede 

delimitarae bien comoen el caso del cr6neo (26). 

Autores como Taumara (25), Deter (24), Hadlock 

(26) alauan estudiando nuevae fórmulas para valorar ea-

ta parámetro, pero actualmente au uao pueda quedar a6lo 

para aquellos casos en que no exista alauna alteración 

materna qua modifique 6 produzca retrazo en el cracimi-

ento fetal (Diabetes M. Iaoinmunizaci6n, desnutrición, 

malformaciones del tacto aaatroint~stinal, etc). 

Recientemente se realizan estudioa aobre eate pa-

r6metro como una alternativa potencial en loa caaoa en 
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que la cabeza eet6 muy encajada. 

La variabilidad sobre este par6metro eat 

13-20 aemanaa 2 aem 21-30 2s-2.Saem 

31-40 semanas 2.Ss-3 aem. 
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LONGITUD DE FEMUR_(LF) 

. . .. ' 

Aunque al,1nici6'ea· int~-nt6'-i'a ma·d1C16n··da. at~Os 
huesos 18.rao~- 1~-.-_lori&it~d·. d-~~-.--.';6:~u·r·:es t6cnic.amante m6• 

r&c il de v81ór~-~-~-:·_'. __ y·1~.tu-~i~~·n·t'é ~·.i't:-~mp~·e\- ~-~ .: id~~t-"i:ricabla 
._. -·~'!_' -~·_.__:,':;'<-::.". :.'.)'::.-:-. '. " .. :·;{·;·;_<:<:: '..--,--. -:-"· , 

corno una lona! tud ·:_tan ;.laraa·-: como/ las; piernas ·retal ea: eii · 
,,··,.• .- "~:>,• • • ''··-· C' -

el 1ñter10r·--.·de·i;·11te~~·~:.-:".:¿·;.,i;fned1'CiOn-~ii"_ -d~ ,_. 1B·--:io·na1 tud "·. 
": · .•.. ---· -::~::. · ,:,',~):-'·: __ ~·;:f.;~:~»~!:t.::.:;?_~,:·,-,;;;;,-?~:~~'<U:·\'.:":t.:_'.i:~~~J1.~:'~¡:;·;,~.~:_;.·: . .-_; <: :-

de i· ·_ f6mur·· no·'.~ son~: meJ ore•~:· ni·;_peores~que_,~la.a ;_de·,_ DBP ~para 

i a -~· t_ ~_ma~~-6·~;~--~~\;~~~I·:~~~-~~?~-~~~;~{~~~~~i-~~~~:;~~~~~?~i :'-~~~P ·:': 2 a 

el rc:u·nf.eren~·¡-~-~ ,c,ef6~i_c~_ y· ~b:;¡~-~¡-~-'~lL.~~~- -.di fiel les ; de "!1 
····.-

contrar. 

Desda.loa estudios da O'brien en: 1981 y 82 para 

determinar la edad aeatacional y peso del producto, y 

otros autores como Seeda, Hoular, Hadlock, Campbell y 

Quivalor y cada vez ea m6a aceptado· para determinar la 

edad aestacional. 

La variabilidad que preaanta la longitud del f6mur 

eat6 bien establecido y se puede resumir de la siguiente 

formal (29). 

12-23 semanas ! 1 - 1.5 semanas 

23 a 40 aemonaa ! 2-3 aemonaa 



que 
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JUSTlflCACION DEL ESTUDIO 

Ha11ta e11t.a mam8~t;,·; te~,~~·~-~:- una- aerie"de · par6metraa 

en forma individua~·,::::on'ocemoa.:"11u ;·~~··;-Íab¡¡ida~ ; au 

utilidad, -pero· l'a -- irÍqÚiO_t'Ud:~·aii,U~ ·, l&ten-te-i de anean trar 
,_, ... _,_ ·-,-,: -':~·:i-~-~-~-:.-·.:.'-.-.'.):<.r·.- l'.1-; -:· ._ -_, .... 

cada vez nuevoa·· par6matroa_::o·~cambinaci6n de: estos para 
. ', -... _ , -:.-_··.' :-::;~;,_~.~-.-:~·;:::.0/,-'.,·,¡·_·,~-;·, ''.';'.'~.\ :,:,:. ;: - " ' ' 

determinar' una: me j or_.:ex·acti tud {de la·· edad' ¡ea.tac ianal, 

. DesdecqJ•:F#}~i~j~i~{9~yf{io~••n u~ e.atudio de 
167 pacientes; 111ediante.é.la·1 cambinaci6n. en la Gltima a ama-

.... -·-_ ~·..,, ___ ::--:; .':V~~~~i~cr·~?t,"·>~!:.: ci~/--.. , .... ·-'. -. · -
na de ·¡a ataci6n -:Para-" predac ir:,:. a1~: paso_- del- produc ta al "!. 

, .. '· "·' :-' :·~:~: -:;: .. "-::.-~;\ :;:1-fi:-::~J-_f;.:::.:.-~.}-: :_;/-_;.~ ·!.;> ' .. ' ·,' :- : 
e imiento. _'y :encontrando;' qua:- .tal.,;"~ombina e i6n' de loa 4 par!, ..... ,. ...... ,-. 
metros ind-i;v·l-'dJ~·¡9:~/~~\1~.-.~,-d~s_.co~-binacio.na11. En eata se -

"" :·: ::.:or-:;'f..~:~~~~:..·:;:::;;-~¡· .-
ria el· ÍneJo.r :re'aulta-~O~'.fu6:·a:·olo. 'de una de11viaci6n a atan-

dar, lo q':1e m.Ojora lo eatableci~o por otros par6metroa 

(lB). 

Eata combinación de loa cuatro porAmetroa antes 

mencionados en realidad lo que representa ea una e•pre -

11i6n que indica el tamo~o fetal en base o cualquier par! 

metro que ae mida, promediado por laa semanas de aaata 

ci6n. M6a aón, el uso de estos m6todos mediante mOlti 

plea par6metroa da crecimiento fetal paro la estimación 

da la edad aeatacional, eat6n necesariamente ligados el 

tamafto fetal.(32) 
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Se considera que eata combinación tendr{a mayor 

confiabilidad ai, ae descarta que no existan complicacio

nes mAdicas si&nif.icativaa que puedan influir en el va -

lor de uno o todos .estos paré.metros y as{ laa determina

ciones. ser6n· promedi8d.a&, juntas para lleaar a una valor~ 

e i6n final, d~ . ~a ,·~~ac{_~·~~. t~6-1onal, ~ 22) 

Aunque la·. :;,a·~Íab"ilidád diaminuye conforme avanza 

la edad;-'¡eataciOnal para.·loa pár6m.etros antes menciona 
.- ' ,. · .. .- .·. 

dos ae justifica·. au emP19o,-·durante toda la ¡eataci6n y 

de ser posible durante la semana 1$- 20 en donde se pue-
. . _. 

den medir en form8;m68 adecuada todos loa paré.metros y 

tener una base para el 5e&uimiento de las mediciones du-

rente la ¡estación. 

Cualquiera o todas las mediciones pueden ser t6cni 

ca~ente incorrectas, Sin embarao es poco probable que t~ 

daa lea mediciones ae valoren incorrectamente en la mis-

me direcci6n, M6s aún, los errores de estas mediciones 

individuales se autoanulan Y llevan a una estimación m6a 

exacta de la edod ¡eatacional.(18) 
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. ... ' 

r6metro simple, 'concentrandoae eíi' ·la- si'metri:8 -y propor -

ci6n corporal. Las 'anor~a~-"f~a:~-~-.. ~ .. de">1a pr.oPorciÓn,: y_-' sinÍ.! 
- . ' ' "J-. - ,·-~~· 

tria corporal°- s·e; hacen· .. cbVia·a· __ ·iii.'éndo"il-til-·para_ una· m6s 
. - . - . . . ~-.. ., ' ., - , -.. -. " ' ' ' 

precisa Y detá.1 i8da · co~aú1't'o ·_,_y ~-·t·¡.·~támiCi-ilto·-~. a·rd:O'PártO-. El 

:::h:b::.::t:r .::~:::::•.:'.~~~'.~~~f f;J~'.t~Ji1J;~i~;,:~1;::,;:·,· 
las eatruc tura a .anat6f1!1Cas.~- irñp-or"t'a.rites::)i:.-p·¿,r_tlo ,r tantÓ. '.f.!, 

· · · _ --. · ''.'·; · ·~·:º:·'.i;-·:::;,:·:.:_~c;_~t~·-s~r.~>f,:~-t~~-::#.-.~'{'·.'?;· .. ;::.~~-1::,:·:-~--J:;·->.--. 
ci 11 tar la detección• de anormálidlldea ~-;. ( l9t":_.':.:·.·.·:·..-: · · 

. . • -·· s{' ~3~:;~f iifJifüs~~t~J[,,f.ic\ 
Hadlock y colaborador_~;: reportaron~:en ::1962 o: ( 18} que_ 

· '::: .. :~->";_',;~::~;;~::;i~i?t.17S:'.;.~~ ~1:,;,:·,:~f·:!t.~~:<~.--,:. , 
cuando se utili~aban doa.~o __ m6•.''.Pªr6meti'os;":para·: estimar 

· . .. .'.; _,_·_::: :::/:-;'~f:--'~'-i1'~;~,~~~~:r~:0%'11\:-_;_:t:·; :x;,¡-\=-<-~ -" __ : -·. 
la edad ,¡estacional, la:.: var·iabil.idad;<d_iámin"uy·é ;s i&n 1 fic,!" 

''. ~·:.<'·"T'., ~.~:;::,\i_;_l¡{~j:;;· ~~;~;~_·.',-:,': '~:":] ~- ".-_, - · -
tivamente. La mayor·.evalúaci6nj,ae,;.'l_o,¡r6. cuando. se utili-

.. ·- -. >.·.->·:~i'~:->.·:}::.i~1.1 t~-:0.f_· <·< .. -- .. , __ ._. . 
zaron loa cuatro par6metros . .-aiguientes:·. Ói6ra~t~o Bipari! 

tal, Circunferencia C~f6li'~~'.: .. ;.~-:~-~:¿~-~~rencis Abdominal y 

Longitud del F6mur-. H-1~¡~-~·~~--:~·~·~~~i·o~~·S de reares16n de

tallados par~ predecir l~: ~-d~d ...... :~-~~~--~os en varias cambi-

naciones de estos parámetros pero tambiEn observaron que 

se pueden obtener resultados equivalentes por medio de 

una t6cnica simple, en la-cual la estimación individual -

se. sum' ae obtiene un promedio entre el número de loa sg 

mandos. Por ejemplo de acuerdo con nuestras tablas de 

crecimiento; al el DBP mide 78 mm. corresponde a uno 

edad geatacional de 30 semanas. 
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. . . . . 

La circunferencia Cef'61ica.:·m.ide 28.79mm, c.or~eapo!!. 

de a 31 semanas. La Circunf'arencia Abdominal mide 28.30 

mm. y correaponde a 31. 5 aemanaa Y . ."fin~·lm:~nt~. 18 _'. lorÍ¡i -

tud del f'amúr mide 58 mm Y ·.cor'r~a'ponde:G 2·9.~5 semanas; 
. '···---

entonces. la eatimaci6n da ':la· éidad·: ¡~at~Cio.~aÍ- Ber61 -la 
• • - ' -- .,, • <'• 

semanas. 

1 ~ - Cuando se utiliza· un par:-~met_ro_ y. ae comete un 

error -e~t·~· pu·~~é '!ª·~·-~¡~~iri"c._ativamente mayor 

que la variabilidad reportada para esta par.A -

metro. 

2, - Alln en f'etoa normales puedan ,reportarse medi-

das por arriba 6 abajo del promedio esperado 

en una población dada y qua eataa difarencins 

no son siempre an la misma dirección encontra!!. 

do datos en dif'erentes percentilaa. 
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El hecho de e atar bue cando el plano. apropiado de.· 

ia cabeza, del abdomen y·: del_. ra.inUr, ii'c;,a·- pe~·m1 t~ .ver .ª~!. 

cuadamente lea ·eatrUcturaB a:iui'tóm't"Caa ·y• fac-ilitor ia-·d!. 
-',. _ ... ,-.- -;, --

tección de --&norma l'i'd.8d'e~:~ ,'· S'i¡,<:~~ba'ri-~':- a·':'~-~~e·· :~~te_ -m_6to·- -

do· e.a m6a, ex·a~t~ qUa·. c~~l~tiiel".··otró ·pBrAintitra· ·utiliz&do· 

indiv i du¿l~~~~:~~: _ti· e~: --~1·e~ta·~_.-_~ il-~-i ~-ª-~ i-~nea; n.o -se pu~de 
uti ilz-.ar ···e·n·:·r'etO-a' 'mu;::&r~-ñd~-~': ~--·:~~~-:'PO:q~~-~-~á. o ·cuando e~ 
tan· afectados por una, proceso patol6gico.' La mejor rorma 

dti evitar estos errores,_ ea la i
0

ntroducción del indice 

de Control de Calidad, como el Indice Cef611co. 

RELACION LONGITUD DEL FEMUR Y DIAMETRO BIPARIETAL 

F&mur. 

__ 1:.,_F_!J. _ _o _ _o__ • 7 a .! e 
DBP 

Si es menor de 70 debe descartarse la Lon&itud 

Si ea mayor de 86 doben doscartarse las medidas 

Cet6licaa. 
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. . . 

Si la relación LF/DBP_.ea nOZ.rñal .Pode~oS -~edtr .la 

relacl6n 

no debe ut1.11~arse ·1~· cÍ'~c·u-~·r.;~-~~--ciá abdominal po,r la 

poel b l lidad - ·d~' ht p·ar~~o'f'i a .-;~i-~:;:~"~'-á:·.~){~';---- . 
. - .. :·:;-,'., ~.::,:_<,¡; -:\·:: :·.:·,.·_,_ . ,:, ·.ºl.·:. •,'-¡'; <~·! • .,_.~o,,- .··;",'.,\' :;¡-::· . 

.-;:.-:-:/:.· <~r::'. .. _:~',\-~·:,,,¡:_._..;.·:'.::\ .. " ~,: =-- _, --- -.-.... ·- .--
._.Y al ·aa tA; p~~ .'arriba '-~de:';,24 {'_no·, dabe'·_utl liz'arae' ta!!! 

.- "' '-. -.. ,:_;·~.:\<---·:r::·:{~\:.-::_':··-':·::,_~- ,':,'.'.( ->~~ .. --·'.'.·':: :· :···. : ..... · '. - . 
poco· el. par,metro:: abdominal'.- por. \"la';'poe lbl 1 ldad: de_-_ retra-

e o en·. el --cr_e~~~·:i'i~,~-f~:-~-~:~~·:~:~,;~~~~~~:;i-~~t~_f ~~d:~~f~a-; ra1a·c16n 

ea mUY Oat!"1ét8'porque noa· da'iun aitO 'indice de control 

de cal id~-~·~' q-~:1 ~~.~_do:. ·en: lo;; m68_.'_-~~~ ~~19''. e1 ~:r~~ ·tor' humano • 
. . : ~'. ,,; .'" . : :,.~--:.-._ 
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O B J E T l V O 

El propoaito. de la ~rOa~~t~ 1nve~ti¡ac16n ea el de 

determinir un método más exa'cto para la edad geatacional 

e.mplea~do pa·r-A~atr·~~' -~ 1 ~~~~-C:~~~;,~r1~~~ ·. co~o· el- di 6metro 
. ... ,_•' .:. _.:·,' .. 

b 1par1 e tal ~ é i r~Un i-'~ ;.~~~-¡ ~"i"c':-'e:t6'1 ¡~·e~-,---·.-e iré_ú.h-f'ereriC 1 a abd !! 

minal y ion~~ t:~-~:~::-~~~·~~~6'~,~~~.~~~~~;~~~~'~\,:~~~=·-:;~~-~·re¡'ac ¡6n com-

parativa de :1oa.-:-'ré\~:~,~-~-~,~,~~-:-_'.o~.t~·~idOtf ~i ·¡-a comb1naci6n de 

loa pará_m~t~~s .. 8'nte·&·-)n-e·n-ciO~'~dOii·_:·y_-·ver_ en~ f'orma· indlrec

i:a la ui:ili'dad :~'.~' __ :¡'l-~:}~~~1~·i;:'.~·~-~l1%8das en nuestro gabi-

prospectivo y analftico.· 
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MATERIAL Y METADOS 

Se seleccionarori pacientes d.erechohabientes de la 

.poble~ i 6n ~etr~-~-.~re _.e';i -.. ~;:~\'_5·~t~-~~Cio __ .. _de· Gi~eco10aia y Db~ 

~et ri~ i. ª: ~e 1 -: ~:7·~.~~-~:~-:~~~~;;~~{t~)~~~~~~~t":;;~-~-~'.~~·~rc·~-n ~r~ C16~ Na~ 
cional; Mujeres/ embarazadas ;;-_sanas•, sin - f'actorea da ria!. 

·-,. · - . _· · .- .. ::-. -:·:.:~::_'~f].:~~;~·(_)3JE<:'.?,r0r.)-~1}:··'«±rr:-0'.)~:'i,::_.: .. --:, , .· ,_ .. 
ao antes, Y._'dy_i:.~n,~_e.\al~::~-~~~t;_az.~_·;:·~-~o.~mo_i:-ra¡lada~, con f'e -

º"ª •·.~'~';m:J~;tJ,~LS~;~~W;~~[J:;~J;~f',~'~ ···:~·' •• re!: 
, ti li_ i:!ad .·_ pi;:e_vi ~.::·~C?~-,~-:~ ~/!!eno_~;·i~'~~ª"-~)~_an~e.a ': del·,-_deaeo ·de em

:'._ ,· - _, ' ';_-' ··;::_:. ·:::--~,~-,;~\.)~-:¡~;7,;•~\;._'i~'ii-1-:!t'f1rt!.~-J;~~~~!-;~~-.. -"':::'.;*.'~~:~~ --·,;- :· _·,' . -. . 
barazo;· edad\ en tre':0 19: a_''.321 afloa ·; ~º ( Ed_ad_ .. optirna reproducti-
. . · . ._ ,_ -. · :-.·;-: ;".:P,'_>:;·.-'i)J\V;_v,f;'·;;o;;.;r,t.:;i'.'.:T.-;.~'Z{·~:;--;(:::-,-·:.:,,.;_-/;;; __ -

- Va>,_, sin BnteCii~dOñ'ti!ll~dO:(á·b·artO· º·' Par.to9 'pro111aturoa y 
-:·,'; -~·x::,1l_i;?'i:;r~fr~-1):;;;.'~;'~''·~:~-:.;:::t,\~~-;,<L :.-~·,:·-_, ._-:- · . 

medfante un .. control~:prenatal~~m&a· estricto ae excluyeron 
" . .-:: ':-' :· :;:-.> :.'i: ~~~.:~::~ ~-+'~~;~~{f1.;{:,_l,\~,<;if,'.·'-' >~;.,;:;;_-_ '·· ! . _ .. ~ ,- . 

laa pacientea,.~·º"-~_cualquier; factor de riea¡o • 
.,,, .. '~--~ -.,.,::·::;>\:\.: .. · ·-, :.-

Todos :las po~ientea f'ueron captadas antes de la 

121 . aemana •. 

! 
El periodo de estudio f'ué de doca mesas: de Enero 

o Diciembre de 1986, eatudiandoae un total da 58 pocien-

tea. Se utilizó un aparato de Ultrasonido tipo lineal 

con tiempo real, modelo SAL 50 TOSHIBA y transductor de 

3.S MHZ. 

Laa modicionos encontradas on loa diferentes oatB 

dios de cada paciente, fueron traspalados o toblaa con 
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loa_ Parámetros ultraaonogr4ricoa de Longitud C6falo-Cau

dal, diámetro- Biparietal,·-Circunferencia Cefálica, Cir 

cunferenc18 Abd(_)~ina1·, Lonaitud 'del F6mur con medicio 

nea que van ~eade la·B• ~-~·a' 421 · aemaHaa con perecent! 

las de la.lO_a·1a·.-9Q (-21.' .. f· (-'22·-,). Eataa tablea_ eatan 

prev !amen te é~ t8.b1~~.id~·~'>é'~ ;·;,-~'~'át~~- ~er.vic:-to _y que fue-
-,_. -< ·:-:. ·_ -;-_:: ··._: ;· - - . - -.. 

ron_ tomadas .d':' __ un_a ·: ~-o~l-•~,i6_n_.~-~-~--,~-~~i-ª.11:' max'icano radicada 
\-.,-. 

en DENVER, CDLDRÁDO /:,_ USÁ',~-~-,_.,'y_:_ q'Ue: tieile-'··un nivel aocioe-

PEMEX. 

El primer eatúdtó :u_1~-z-:CISO_i10&-~~f~Co·~- ªª:.hiz6 entre 

la e• y 12• -aem~~.- ---d-~--:~.-~-~~--~-~~ {¿~·.i:~·.1 ~~-~-rld~''º1~·:'.l-~n·ai tud CA-
' ;- ,.:~---

fal o-..-:audal ,: detOrminado /aBs:':_:_1a'il" 'ci-taa suba e Cuan tea qua 
. ' ";_;·-::·-.' ,• - - ' ,_ -- .' ; 

fuer.C!n en laa aiauient~•- semanas¡ de 13-20 aemanaa; de 

21-30 semanas y de 31 a 40 sem.anaa. en laa qua determina

ron loa parámetros del. Diámetro Biparietal, de 16mina 

interna a lAmiha externa. Circunferencia cefálica de 16-

mina externa a 16mina externa, Diámetro Diparietal y Di! 

metro Occipito-frontal utilizando la f6rmula para la E-

lipae, Circunferencia Abdominal, midiendo el Diámetro a~ 

teropoaterior y transverso abdominal, utilizando la f6r-

mula para el circulo. Longitud del F6mur de opacidad a 

opacidad tomando la porci6n m6a larga, 
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Todas las mediciones se· 8omet18ron a ·1as f'6rin.ulas 

de Indice de Control de·-:c&iida·d ·mencionado ·.:p~avi~men~a. 
;•, . 

Se real! za ron· ·~·r·A-fié-áii' ,'~~-~~i~~:d~--Ó ~-·d:, _,.~~l:_·. dif"arentes 
-·•; ,_, 

medfdaa 1n~iui'd&B :.·e·n::'.iBB"·:~ T~bl'~-~·~-:e~t~~ : ta : p~r.c·_e·~_-ti1a ,-10_. y· 

· la percenti l a];~.o;if~",\~tf.~~~f~~~ti~~t~: ~et~c~0ar?t·~~. tor 

noa -_en al, ·cracimian to ~ya·_·_ sea·>·retraao :·6 ;-' h·1·pertrO:r1&-a f"e-

tales -ante :.:at"t1!'z~-Íl·~16·~-~'~'~:-: '~¡-:--~·~;~¿i·~-¡~~t·o· ·;e·~~~, fueron ex-

el u idas -'del·- ~~~~d'f:o·-·~: (·,\1~·~ :aritr(~as ~ :~; 3·: 4 ~ 
-' . ,. ; :-¿:·, "~- /;_ ' ;:1 

y s.) 

Al momento del 'nacimiento,·· se determinó la edad 

¡estacional por el m6todo de Dubowit~ modificado, que i~ 

cluye· 6xamen ttsico neonatal y d.eaarrollo del sistema 

nervioso que mediante puntuac16n· determina la edad ¡est!. 

cional en semanas. 

Al in¡reaar le paciente el protocolo de estudio se 

datermin6 la fecha probalba de parto por la regla de Na! 

aela. Posterior al estudio del par6metro de Longitud C6-

falo-caudal, tumbi6n se realizó una fecha probable de 

parto por medición ultrasonosr6fica. 

•• 
El modelo matem6tico para el an&liais estad{stlco 

realizó por el m6todo de la x2 
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R E S U L T A D O S 

De las 58 pacientes eatudiadas ae descartaron 16. 

En al primar trimestre abortaron espontanaamente 5 pa -

cientes (N•S). En la semana 22, aa detectó una malrorm~ 

ción cona'nitB ( imaaan abdominal de doble burbuja) 

(N•l). Cuatro pacientes abandonaren el estudio (N.4). 

Doa pacientes presentaron preeclameia leve (N•2), 

que ae controlo mediante medidas generalas y hoapitaliz~ 

ción ain embarao se dacidio su exclusión del estudio.Una 

paciente se sospecho placenta previa en la semana 20 co

rroborandoae en la semana 28 como placenta previa marai

nal y por tal motivo tambi6n fu6 excluida del estudio 

(N•l). Tres pacientes tuvieron Ruptura prematura de mem

branas antas de la semana 32 (N•3).{ Ver cuadro, No. l ) 

No se encontró ningOn producto con retraao6.h1.per

trofia retal. 

Tomando la fecha real, comparada con la fecha pro

bable de parto baaandose en la fecha de ~ltima manatrun

ci6n1 se encontró una variabilidad de ~ 7-10 dlaa con u

na confiabilidad del 90~. 



NUMERO Y CAUSAS DE PACIENTES EXCLUIDAS DEL 

ESTUDIO PARA DETERMINAR LA EDAD GBSTACIONAL 

•• 
ABORTO BSPONTANEO 5 

MALFORKACION CONOENITA INTESTINAL 1 

ABA"DOJfARON EL ESTUDIO 4 

PRBECLAllPSIA LEVE 2 

PLACENTA PREVIA llARGINAL 1 

RUPTURA PREMATURA DE MEMBRANAS 3 

TOTAL 16 

CUADRO 1 
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' . - - . -- ~ - -. ' : 

Se hiz6 lo miamO ~-~~ el pa·~¡-~-~-tro. :de~.:L·~~a-i_Í:ud --~Af.! 

lo-caudal ( LC~ • .'- ~~c~_n_~-~-~,n~-~--~':;~-~.::::_~.~~~~t~il __ fd·~-~-:-.~~---~·::3~7 
dJ'.aa, con una confiabilidad.-del-.:95"."j-.:una P ·/" 0.001 • 

. . , .. :.:-;:.: ., .. ; .. ¡-,."., · .... 1,:t ... ,: .. _~Y.:_:~'.-~~i·-:._-;i.,~,,. . 
·.' .. -~~'\,,..'_-i ;·~i;i,'2:: ~-:~·~f;::'. ·- .. '- ' . -. .- :_" 

En -el · Pa~4inetrb "dlii ·;Di·'6M;-f~~-~'e'J.p'~';.l;t&:i.;-_·( DeP). se 

ene on tr6 1 oe .·a i a~¿n •_;:;t~f:~~~~~~~~ÍJ~;f ~~~,~~;·:~~~ª,"ª 0 ) \ 
para la etapa a ea taciona1-:;-:de ·~·13.:2o:~a8ma"iiaa''-'unb';·:variabi li· 

. ._ -- ·:_. -: __ :"'::-:::,1_:~;~/'.~-::;~;:_~r~:;:'":~_::J-:j;;;~;t:~~::;~~·1 t<::~ :,,· ¿. -:; -
dad de~ 1.5 y una~c.,nriabilidad·;_del•?9S";·-'.En·-_la.~tapa· . 

.. : _--"~:~-'--~-'.(~;;,,~·,,~1:_..: . .-;:i'::';.¡~j~~\;~-:;;:-:,j.i~.;~;~',)ji'.!,~;~-;~.~;:_:.:::·. ' -- -. - .-. -·. 
a ea tac ion al ·de 21-30 aeman·a.-;--_7.Uri1¡-f_varilibf1i'dad,.~dO ;:··+ :·:2. o ·· · 

con una confiabil~iad d~-~:: ~~~-'.'~:~;-;_'i·~;~~f~:,~--~:i~~·;:/~-;f~;~--~í'·~~:~l. 
' .¡ - '· ~ ,. ; .. ! , . 

de 31-40 a emanas; una variabilid~d· d0, !<3· i'.:'.'C-On''. ~ná:·-~o-n-~.: 
.. .;.·;_-: _._·; ,;:.' 

Ciobilidad del ªº"y un valor de p L·0,14. 

En lo Circunferencia CeC4lica (CC) tambi6n a = 2 

os en semanas, ae encontró loa si¡uientea reaultadoa1 en 

la etapa ¡eatacional de 13-20 aomanaa; un variabilidad 

de ~ 1.4 una confiabilidad del 96%. En la etapa seataci2 

nal de 21-30 semanas: una variabilidad de ~ 1.9 con una 

conCiabilidad dol 92~. Y en la etapa aeatocional da 31-

40 aemanaa¡ una variabilidad de = 2.9 con una conCiobi-

lidad del B2S y un p L 0.16 
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En Circunf'erencia Abdominal.- (CA)· aa·· encontró _lo·•! 

guiante 1 en ._18-._~tá~~ :-~~:s~~~¡on~l:··_·de 13~2~'~ .~am~n_aa 1 ··una 

vari ab"i 11d~d 'da'·±·.·. í .'9 ,, c·~,r:-"u·n~. ~'o~--r-1-~-bil:di-~~-:, -dei . 92·" e"n - -

la e tapa aeB ta-Ciona¡:~··d~\:~·1··;~~--~·sem~-~:~~ ;-~ U~~-~'.~~;iabi li dad 
. . , ' -.:'_ ::.-'__'.':. , ':·:::e--· ~'_:\·"-i/:~:~·_>·~,.-~.:~'.::~:\::-:>'~:~' '':t'cf·· -'.\:-:'_::_:'?·.\>; _: -· - · .. -

da :t·· de· ·2 .1-: con '.:-un·s· ~·confiabi lidsd i da,~BB".::,·. y_. en i"a . ataP:a 

geatacional: d~·"-.:;:,~~~ci:::;~'~:~;~~~~·}(!~~~:;"~':;~:~-~·i·;~~d da i · 3 .o 
,-,r . ~-_. . --

con __ una_ c·;;nfi~bit-i dad. dt! ·: e.i~ _·y_:' i.n~a .- P"'.>l o. 20. 
--r··. __ ,. __ , 

La: longitud' del F6mur {LF) moatr6 lo_a aiguiantaa 

datoa_1 en laa~apa aestacional de 13-20 semanas, una va

riabilidad dé .:!: 1.6 con una conf'iabilidad del 94" un la 

etapa aeatacional de Zl-30 semanas, una variabilidad de 

.:!: 1.9 con una confiabilidad del 92"· Y en la etapa aeat! 

cional de 31-40 aamanas, una variabildiad de i 2,8 con -

f'iabilidad del B4S y una p L 0.17. 

Se combinaron loa par6matroa del 016matro Biparia-

tal con la Longitud del Fémur encontrando lo aiauionte: 

en la etapa goatacional da 13-20 semanas una variabili -

dad da = l.S confiabilidad del 95S;on la etapa gaatacio

nal de 21-30 semanas una variabilidad da z 1.9 conf'iabi

lidad del 93%. Y en la etapa gastocional de 31-40 eama -

nas uno variabilidad de : 2.0 con una conf'iobilidad del 

89% y una p L 0.15 ( Ver cuadro No. 2) 
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. . . 

Con la· combinaci.6n'' de :-loB ~·u a ti-o' 'par6matroa (DBP, 

ce, CA y LF) 

aem!. 

·u~a .va~l~·~·{¡·{d.-~.:~·-~~1\·;·-.1;5 .c-on una 
. ',°' ' •.• 

confiabilidad del nas, 

921". -y _'·en:.' ia ~ etap~-'a~-~-táci~nal 'de 31-40 semanas, una va 
. ·· .. :, " 

'ri.'&bi-lid~d·.d~::.~'.-·~··:2 ~.:'.c.~nriabÍ.lidad del 88", y un valor 

de.-.-~ L ·o.OOl! (Ver· cuadro Ho. 2 ) 

.Todos-las pacientes tuvieron sus partos dentro de 

loa trea.d!ss a tres semanas siguientes al último eatu·-

dio. El apgar fu' de 7-9 1 como promedio. 

La mortalidad perinatal fu6 da 0/1000. 

Boaandose en un estudio realizado por Hadlock en 

1982 ( 18 ) en que utilizó loa 4 par4metroa, valorado 

en diferente• etapes de la gastoci6n, se hiz6 una ar&fi-

ca de sus resultados y se comparar6n con las da nuestro 

estudio. (Ver ar6ficaa 6 y 7 ) 



VALORACION DB LA EDAD OBSTACIONAL POR LOS BIGUIBNTBB 

PARAMBTROS ULTRABONOORAFICOS 

( + 2 OS BN SEMANAS) 

PARAMETROS ETAPAS QESTACIOHALES 

13-20 SEMANAS 21-30 SEMANAS 31-40 SEMANAS 

DIAKBTRO 
BIPARIEWAL ± 1.5 95" ± 2.0/90" ! 3.1/BO" 
( DBP ) 

CIRCUHFBREHCIA 
CEFALICA (CC) ± 1.4/96" ± 1.9/92" ! 2.9/82" 

CIRCUllP'ERIHCIA 
ABDOMINAL (CA) ± 1.9/92" ± 2.1100• ! 3.0/81" 

LONGITUD FEMUR 
( LF ) ± 1.6/95" ± 1.9/92" ! 2.8/04" 

DBP / LF ± 1.6/95" ± 1.9/95" ! 2 •• 9/09" 

DBP/CC/CA/LF ± 1.2/98" ± 1.6/94" ! 2.2/88" 

VARIABILIDAD ± CONFIABILIDAD ( " ) 

CUADRO 2 



VARIABILIDAD EN LAS DIFERENTES ETAPAS 

DE LA GES"mCION. 

s.1 
s. 
z. 
Z.8 

z.z 
z.1 
Z.O 

1.9 

••• 
1. 

• DBP 
C> e.e. 

18..ZO Zl-SO 11-40 

)( C. A. 
O L.F. 

ORAFICA. llo. 6 

DBP } { H.C.N. C.N. ce 0 P e M E >C 
CA 1 9 ee 
LF 



a.z 
a.1 
a.o 
z:r 

2.4 

l.ll 

1.1 

1.1 

l. 

1.1' 

1.11 

1.4 

•• 
l. 1 

VARIABILIDAD EN LAS DIFERENTES E'mf>AS 
DE LA GESTACION. 

11-18 18-IM 

• DBP Xc1RC.A8D 
~ CIRC:. CEI' CLONO. l'EMUR CC HAOLOCK DBP} 

CA 0 1982 
LI' 

GRU.1CA No• 7 
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DISCUSION 

Ea de esperarse que los resultados encontrados 

con el c6lculo ·de. la edad &estacional mediante lo Fecha 

de 61tima menstruación basandoae en pacientes normorra

gladaa aOn -loa miamos que se reportan en la literatura. 

En primar lugar sirvieron como base para estudios ultr! 

aono&r4ficoa, pero estos ya fueron superados por loa 

diferentes par6metros que brinda la Ultrasonoarafia. 

Sisua siendo el par6metro de Longitud C6falo-cau

dal el m6a exacto y en eata estudio se demuestra au va

riabilidad y confiabilidad lo que confir~a lo estipula

do por Robinaon (B), adem6a el an6lisia estadístico fu6 

con un vnlor de Pl 0.001 que ea altamente significativo. 

La determinación de loa pnr6metroa ultraaonogr6f! 

coa (DBP, ce, CA y LF) tomados en forma individual, mo! 

traron su igualdad con loa reportea bibliogr6ficoa. En 

el caso del DIAmetro Biparietal no difirieron con loe 

estudios da Sobagha (15), Lo mismo se ruport6 para la 

Circunferencia caf6lica, Circunferencia abdominal y Lo~ 

gitud de F6mur, no siendo eatad{sticomente significati-

vos. 
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Con la combinaci6n del· Di6rnetro Biparietal y la 

Longitud del F'mur l~- variabilidad y confiabilidad son 

de tomaraa en cuenta pero-a6lo en la etapa del primer 

trimestre ya que_ conforme avanza la aeataci6n la varia

b.ilidad aumenta y la conriabilidad diaminuye y en esta 

estudio el valor de p no fu6 estadísticamente aignific~ 

tivo. 

Como se puede observar, al ae toma en cuanta un 

parAmatro individualmente los resultados son menos exa~ 

toa, en cambio cuando la valoraci6n ae hace con loa cu~ 

tro par6metroa (DBP, ce, CA y LF), disminuye la variab! 

lidad dando en consecuencia un mayor porcentaje de con

fiabilidad en cualquier etapa de la geataci6n sobre to

do' entre la aamana 15-20. Al iRUBl que loa resultados 

encontrados en la Longitud Cáfalo-caudal la combinaci6n 

de ~ par6metros di6 un valor de PL o.001 que ea altame2 

te significativo. 

En el eatudio realizado por Hodlock en 1982 toma2 

do cuatro par&metroa en diferente& etapas de lo gesta-

ci6n encontr6 menor variabilidad, en el primer trimes-

tre. Lo mioma que el presente estudio realizado en este 

Hospital demoatrando que la variabilidad disminuye mie2 

treo que la confiabilidad aumenta, 
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- ' . ' . 
La combinación· da loa c_~atrO··. parAmat;roa demoatr6 

au eficiencia y conti.abilidad,_ asto aa ·e_n pacientes co

mo las que incluimos en nuaatr.o" estudio y serA de aran 

valor an pacie-ntea qua desconozcan. la Fecha de íiltima 

menatruaci6n 6 en amenorreaa no confiabl8a aal como en 

embarazos de alto riea¡o. Claro eatA que la Lona~tud 

C6falo-caudal ea el parAmetro m6a exacto pero no sieN--

pre ae puede realizar un estudio ultraaono¡rAfico antes 

de la 12• semana y mediante loa cuatro par6aetroa prome 

dios tenemos la oportunidad hasta antes da la 20• aa~a-

na del embarazo y determinar así la edad aestacional y 

predecir la fecha probable de parto en forma m&a exacta. 
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e o N e L u s I o N E s 

1.- El parAmetro de la Longitud Céralo-caudal, en-

tre la etapa aestacional de e a 12 demanna ea 

el m6todo ultrasonogrAfico mAa exacto para de-

terminar la edad aeatacional. 

2.- La combinaci6n de parAmetros entre el diAmetro 

biparietal y la -lonaitud del r6murm no moatr6 

aignifiCancia estadística y no auper6 loa pnr! 

metros individuales, 

3.- La valoraci6n_de los 4 parAmetroa combinados 

DÍ~me,tro ~i~a-rie~~l1 ~ircunrerencia Cef'611ca ·-
C.ircurir~~e~~¡;~--:>Ab-~o·~-inai.· y Longitud del Fémur 

_diami_n~~~ --~-ª .~-~:~Liabilidad y por lo tanto nos -

dio. un m_ayor tJ:.rid-:i"c~-- de exactitud. 

4.--El.Indice.de-control de Calidad que incluye 

índice Cef'Alico, relac16n LF/DBP y la relación 

LF/ CA. demostró au ef'icacia haciendo m4a can-

f'iable cada eatudio. 
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s.- Laa tabla~·-u~1l'i~-ad8a __ Gn· Nue~tro Servicio de· 

Ultrasonido son :llt1i~~- p&ra .la poblaci6n d~ 

Pemex. 

Como.consecuencia de esto: 

6.- Al _haCer un·eatudio con varioa par6metroa 
. ,,- :- . ' ·. 
(Cef6lico,·Ab-domen .. y F6mur)., Noa permite V,! 

lorar la anatom!a.fetal. 

Para eatudioa poateriorea: 

7.- Tenemos un eatudio en pacientes normales que 

noa permitir6 en un futuro comparar estos re-

aultados con pacientes de Alto Riesgo. 



- 37 

B I B L I O G·R A F 1 A 

1.- Hertz RH, Sokol RJ, 

Eatimaci6n cltnica de la edad aoata?ional. 

Am J DBatet Gynacol 1978¡ 131-395. 

2.- nawlin& EE, Moore BA. 

M6todoa exac~ua para calcular la edad del nacimie2 

to, uno par el diagn6atico del Poat. madurez. 

Am J. Obatet Gynecol 1970;106:676. 

3.- Dubowitz LMS, Dubow!tz V. 

Edad aestacional en el infante. 

Lectura Moasochuaetta; Addiaon-Wealey1977. 

4.- Anderaen Hr, Johnaon TRB. 

Edad geatactonal análisis y obaervacionea cllnicaa. 

Am J Obstat Gynecol 1981; 139:173. 

5.- Anderaen HF, Johnaon TRB. 

Edad geatacional II pradicc16n poro la edad gaata

cional. 

Am J Obstat Gynecol 1981; 140:770. 



- 38 -

6.- Jim6nez JM, Tyeon Je. 

Mediciones· clinicaa de la edad aeatacio.nal en el 

embarazo normal Obstat Oynecol 198.3: 61_:_438. 

7.- Nelson LH. · 

Compar.aci6n de m6todos ·_para~.det8rmlnar _la lonai ..: 

tud c6falo caudal po~ ultrasonido~ 

JCU 1981¡ 9167. 

8.- Robina0n HP, Flaming JEE. 

Evaluación critica.de ultraaonido para la medición 

de lalon¡itud céfalo.caudal. 

Br J Obstet Gynocol 1975; 82:702. 

9.- Drum JE, Clinch J. 

Mediciones de ultrasonido para lo longitud cófnlo 

caudal como un m6todo para determinado edad gesta

c ionol. 

Dr J Obstat Gynecol 1976¡ 83:417. 

10.-Drum JE. 

Predicción del nacimiento por mediciones de lonai

tud céfalo caudal. 

Br J Obstat Gynecol 1977; 84:1 



- 39 - . 

11.- Kopta MM, May RR. 

Una comparación real para estimar la fecha de -

nacimiento -mediante' _91 di6metro biparetal y la 

-lonai_t_ud. c_éra·l-~ · ~aud.ái. 

·Am 'J Ob
0

atef:".a,YnecÓl i9B31 145:562. 
-~·'," •'"; ," .¿-'. -~; 

. - ... , --~f, ;.·': 
' >·-),:-' __ ,:~ "";;.•"; 

22:-.:: sriiaZ.a1 .. s~ __ ;,i:~;~-~~~"~-~~(_;,t~~!•::·_': ... __ .. , . 
A~6 i -t'~Í"~--- c __ omp11:ra_ti_vo· _po_r,'-,m6todoa ul traaono¡r6f! 

coa · pa~.::_:~~:~~-~J~~~-~;;:r..:)~·~~:-~~'.~--~\~~;_a,~~-t-~-~i- º? ~-1 .• 
· Juounal ·: or.: Ul traaound:•:in Medicine 198·3 ¡. 2114?-. 

::.,··.;·_~:~- ,~,-~·~· ·<. -_' . ,, .-.1>. • "'<;·: . 
,_- - '_, 

13.- 'Hadloék·FP,"_'D~t-~·r RL.' 
. . . 

Di6m~tro bipar:~tal ---~-etecci6Íl de un plano para -

medida ultraaonoar4ficaa. 

Am--J RoentaerÍol 1982; 138;871. 

14 0 - 0 1 Brien WF 1 Coddin¡ton CC. 

Serie ultraeono¡r4fica de diámetro biparetal p~ 

ra predecir la edad ¡estacional. 

Am J Obatet Gynecol 1980; 138:467. 

15.- Sabbagha RE, Huahey M. 

Estandarización de cefalometr!a Y edad geatacio-

nal. 

Obatet Gynecol 1978; 52; 402. 



- 40 -

16.- Hadlocck FP,_ Deter. RL. 

17.-

Diámetro biparetal retal ··-un~ 'ev1Ílua'ci6n citnica 

de la' relación' de,--¡~-.~-f-~c:h~~~;_11·1ti~a'_-de menstrua -

c i 6n ·y:; m6t~do~ ~:ul t'~aa.on'ó&-~A-f t:cOa 
,,_':-'» .. ,;_..,: , .. _~··_ 

j~Ur.nei'l .: of ·ul t·ra&Q-U~"d''.·~:fn ,-, M;~·ic·i r\8 :-
. .,.- .-. __ ,_.;,::] -~':-¡~·~ . ..:1~··:''"-. \ .. . ;··:;;<. 

•· ·•~•"· , ~?.; ~i~F~~'.,~·~;~j:;tzf ~< ·~ : .·, 
. Dt.6matro biparetal<o·:ultraacnido.-.,'an611aia 
· · · ·-·- : .. , , ._:"--·_~-: .'f_,~·:•.t.'...~;--.::L~::'--"-~--'~(;-_,·~··.'.:'·;··'._: .. 
cen ti 1 a·& , para·; el:·:.Cre"cime intO~ retal'.· 

Ain. J "_ob~-~~;_:~~Y~e~c~1~~~ ~;e ·;=-:r12¿:,-,~1s • 
.. ~:'. .' ':!: 

de per 

!8.- Hadlock f'.P 1 .Óeter.RL·.: 

Anéliaia de la aaiatencia computarizada de la 

edad total' en el 3or. 'tr.imeatre del embarazo u -

aandomedicionoa mllltiplea. 

JCU 1983; 11:313 

19.- Sabb¡ha RE Hu¡hay M. 

Ajustes de crecimiento de la edad ultrasono¡r6r! 

ca, un m6todo simple. 

Obatet Gynecol 1978; 51:383. 

20.- Kopt¿ MM, Tomich PG. 

M6todoa ultraacno¡r6ricoa para predecir y estimar 

la edad aeatacicnal. 

Obatet Gynecol 1981; 57:657. 



- 41 -

21.- Hadlock FP, Deter RL. 

Estimación de la edad retal: circunferencia ce-

f6lica y d16metro biparetal. 

Am J Roent¡eno 19Bl; 137:83. 

22.- Law RG MacRae Kd. 

Circunferencia c9r61ica··como un t:ndiCe para la 

edad f'etal 
'-·;·". 

JOumal ·,~r· ULt·ra·aound 'irí :Medt'cie. 1982; i: 281. 

,;- ... 
. . : ... ':< 

23.- Ott:.WJ • 
' . ·, 

'ApllcaC1'6n:O:cltn'iCá' para dÍtterminar el peso retal 

-~.adi~:~~·é· ~e~-id~a·.-.de ui'tr-a~~nido de tiempo real. 

obS~iit··:·~~-~8co1· 19.81; 5.11 758. 

24.- Hadlock FP Kent WR. 

Una evaluación da dos m6todos para determinarlo 

circunferencia cef6lico y la circunferencia obd~ 

minal. 

Journol of Ultroaound in Medicine 1982; 1:359. 

25.- Tamura RK, Sabbagha RE. 

Rangos de percentilaa de la circunferencia abdo-

minal retal. 

Am J Obatet Gynecol 1980; 138: 475. 



- 42 -

26.- Hadlock FP Dater· Rl. 

Circu·n.;e~~nc:i~ :ab'd~·~·i~a.1 ·:fetal. como Un predictor ... 
1-· 

.para la edad ~~nstrual!· 

Am J Ro-ent8en.ol_'·_l9B2; -139: 367. 

J>",-:",-,_'.'.'_""..:'· .';/:· 

21.- Qutnlan Rw;erU'mf1·~·1·d. e>.:.~---
' .,- ~- " •," 

Hedidaa: ~1t'~-.-~~,n~¡_.r6fi~~,~~:_;i~ i~~aitud del fémur 
._ .. ' •,,<:; •. - - , . .__ : ·: -

para:· de: t·~rm·i ;{;¡ ~~'<í'itf ;-d~cf:'~-e 9't 8' c-·1 ~n·a·i"; 
. ~ .:~:_.,_-,~_.;:-.r~!":"~'i•'-': ~~~-;Cf:;,~!:\\~i·' '.~,'.:' . ' --' ' 

A!ll .. -J: Oba tet'.;_ CynecOl_, ·1981;·_'._139: 540 • 
. . :':,:~<--:.:1{:~-".1., ~t.'" -.,.: (. -~-

.. ••·- º.'•rt:~·.•ii.'~-~-~Rt~~i~(~j;~,i:'{'.' . . . 
· . Aáeaoramiento .:de) la: edad:·aaa tac ional en el 2do. 

; .. f,", ~ ~-

t'r i me"a tr'e "médid8a ·-,iJ1t-~~a'6n~ar6ficaa de la lona! 

. tu~:--d~1·~:~·,~~~·:~'-· 
. ', ,. ...... ' " «· ,- . 

Am J'"Ot:i1t·é·t- -o:vnecol i-981i·1391540. 

29.- Hohler CW, Quetel TA. 

Lonaitud del f6mur ecuaciones para cálculo comp~ 

tarizado de la edad ¡estacional. 

Am J Obatet Cynecol 1982; 143:479. 

30.- Hadlock FP, Harrist RB. 

Evaluación prospectiva da la lon¡itud del fémur 

para determinar la edad gestacional. 

J Ultraaound in Med, 1983¡ 21111 



- 43 -

31.- H11.dlock FP, H11.rrtat: ·ne. 

Medidaa·· Ultraaonicaa de 18..·lon&itud. del C6mur -

para predecir.- la···e~ad .me~·~truál. · 
Am J Obstat· G;~~~·~:{ 1982;\;J.~ez '975~ 

" '. -~ 

32.- Jeanty P, Kirpatrick C; 

Evalusci6n.de_ultraaonido para el crecimiento -

fetal, 

Radiolo¡y 1981¡ 140t165. 

33.- 0 1 Brien GD Q~eenan JT. 

Crecimiento ultrasonoar6fico de la lon¡itud d~l 

r6mur durante el embarazo normal. 

Am J Obatet Gynecol 1981; 1411833 


	Portada
	Índice
	Introducción
	Longitud Céfalo-Caudal
	Diámetro Biparietal (DBP)
	Circunferencia Cefálica (CC)
	Circunferencia Abdominal (CA)
	Longitud de Fémur (LF)
	Justificación del Estudio
	Objetivo
	Material y Métodos
	Resultados
	Discusión
	Conclusiones
	Bibliografía



