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Gestacion gemelar ectopica

Twin ectopic pregnancy

RESUMEN

Presentamos el caso de una mujer con esterilidad
primaria, que consiguié un embarazo tras técnicas
de reproduccion. Se verificO una gestacion ectopica
doble por ecografia, que requirié cirugia.

PALABRAS CLAVE

Gestacion ectopica doble. Embarazo. Ecografia.

ABSTRACT

We present the case of a woman with primary
infertility, who became pregnant after assisted
reproduction techniques. A twin ectopic pregnancy

was confirmed by transvaginal ultrasound and
surgery was required.
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INTRODUCCION

Presentamos el caso de una mujer de 33 anos,
con una esterilidad primaria por un factor masculino
severo. El estudio bisico de esterilidad por factor fe-
menino es negativo, incluida una histerosalpingogra-
fia normal. No presentaba otros antecedentes perso-
nales de interés.

CASO CLINICO

Se realiz6, como técnica de reproduccion asistida,
una inseminacion artificial mas estimulacion ovarica.
Tras amenorrea y prueba de gestacion positiva, se
programaron las visitas médicas habituales como
plan de seguimiento del embarazo.

En la tedrica semana 8 de gestacion la paciente
comenzO con metrorragia, por lo que se realizd una
ecografia urgente, con los siguientes hallazgos: no se
visualizo el saco gestacional intraatero (fig. 1), con
un endometrio decidual. La estructura de ambos
ovarios era normal. Proxima al ovario derecho, se
aprecié una imagen redonda, en conjunto de 3 x 3
cm. En su interior se observaron 2 sacos gestaciona-
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Figura 1. Cavidad vacia.

Figura 2. Saco niumero 1-CRL.

les (figs. 2 y 3), cada uno con su vesicula vitelina y
un embrion visible, con longitud crianeo-coquis
(CRL) 5,8 y 5,4 mm, ambos sin latido cardiaco. No
se objetivo liquido libre. Se realizé una titulacion de
beta gonadotropina coridnica humana de 16.700 U.

El caso se interpret6 como una gestacion ectopi-
ca doble, con ambos sacos en la porcion ampular de
la trompa derecha. Se decidi6 realizar una salpin-
gectomia derecha por laparoscopia. En la figura 4 se
observa la trompa extirpada con el ectopico doble
en su interior.

DistA__S.4mm
Figura 3. Saco niimero 2-CRL.

- .
Figura 4. Pieza quirirgica.

DISCUSION

El diagnostico de embarazo ectopico doble es
muy rarol. Es mas frecuente que se presente un em-
barazo heterotopico, localizado a la vez en la trom-
pa y en el Gtero. Existen unos 120 casos descritos?,
la mayoria en mujeres sometidas a técnicas de re-
produccion asistida. Es extremadamente infrecuente
el hallazgo de latido cardiaco®. En casi todos los ca-
sos descritos se optd por una salpingectomia por la-
paroscopia.
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