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;Qué es un embarazo ectdpico?

Un embarazo ectépico se produce cuando el embarazo se desarrolla en un lugar fuera del ttero.

Por lo general, se diagnostica durante el primer trimestre del
embarazo. El embarazo ectépico no puede desarrollarse a término
de manera normal y puede ser potencialmente mortal para la
persona embarazada. La mayoria de los embarazos ectdpicos se
producen en las trompas de Falopio, que conectan los ovarios con
el utero. En raras ocasiones, el embarazo ectépico puede ubicarse
en un ovario o dentro del abdomen.

¢Cual es el principal riesgo de un embarazo ectépico?

Si el embarazo ectdpico avanza, puede hacer que la trompa

de Falopio de la persona embarazada reviente (se rompa) y se
provoque sangrado dentro del abdomen. Un embarazo ectépico
roto puede provocar la muerte si las pacientes no reciben una
evaluacion médica urgente y una intervencién quirdrgica inmediata.

¢{Con qué frecuencia se produce el embarazo ectépicoy
cuales son los factores de riesgo?

Alrededor del 2 % de todos los embarazos son ectépicos. Aunque
la mayoria de las personas con embarazos ectépicos no tienen
factores de riesgo claros, las pacientes con antecedentes de
ciertas infecciones de transmision sexual, enfermedad pélvica
inflamatoria, endometriosis y embarazo ectépico o cirugia de
las trompas de Falopio previos tienen un mayor riesgo. Otros
factores que pueden aumentar la probabilidad de embarazo
ectépico incluyen ser mayor de 35 afos, fumar cigarrillos,
tener antecedentes de infertilidad, y el uso de tratamientos de
fertilidad, como la fertilizacion in vitro.

Sintomas de un embarazo ectépico

Los sintomas mas frecuentes de un embarazo ectépico son
sangrado vaginal y dolor abdominal o pélvico mas fuerte que los
cblicos menstruales. Sin embargo, el embarazo ectépico puede no
causar sintomas al principio.

Diagnéstico de un embarazo ectépico

Para determinar un embarazo temprano, se utilizan los niveles en
sangre de la hormona gonadotropina coriénica humana (hCG)

y una ecografia transvaginal. Se puede sospechar que hay un
embarazo ectdpico si se detectan niveles de hCG, pero la ecografia
transvaginal no muestra un embarazo en el Utero. A veces, se
puede ver un embarazo ectépico en la trompa de Falopio mediante
una ecografia. También se puede sospechar que hay un embarazo
ectopico si los niveles de hCG en sangre medidos en serie
aumentan a una velocidad mas baja de lo normal o disminuyen.

Tratamiento de un embarazo ectépico

Debido a que el embarazo ectdpico puede ser potencialmente
mortal, las pacientes son tratadas lo méas rapido posible con
medicamentos o cirugia, independientemente de que el feto tenga
latidos. En raras ocasiones, los embarazos ectdpicos se resuelven sin
intervencién activa y bajo estrecho monitoreo médico.
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Embarazo ect6pico: un embarazo que se desarrolla fuera del ttero,
por lo general en las trompas de Falopio, que unen los ovarios con el ttero.
El embarazo ectépico no puede desarrollarse a término de forma normal

y requiere una evaluacién y tratamiento inmediatos con medicamentos o
cirugia en la mayoria de los casos.
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Algunos embarazos ectdpicos incipientes y sin ruptura
pueden tratarse con 1 o mas inyecciones intramusculares de
un medicamento llamado metotrexato. La resolucién de un
embarazo ectépico sin ruptura con tratamiento médico puede
tardar hasta 6 semanas y requiere el monitoreo de los niveles de
hCG en sangre y el seguimiento con un médico.

Los embarazos ectdpicos sin ruptura pueden tratarse con
cirugia minimamente invasiva (laparoscopia) o, en casos muy
poco frecuentes, con incisién abdominal (laparotomia). Por lo
general, se extirpa toda la trompa de Falopio con el embarazo
ectdpico para reducir el riesgo de recurrencia. Con menor
frecuencia, se puede extirpar el embarazo ectépico de forma
quirdrgica y dejar la trompa de Falopio. Un embarazo ectépico
roto requiere cirugia de emergencia, a menudo con una
laparotomia.

{Se puede prevenir el embarazo ectépico?

No existe un tratamiento especifico que pueda prevenir

un embarazo ectépico. Las pacientes que hayan tenido un
embarazo ectépico deben buscar atencién temprana en el
siguiente embarazo para controlar cuidadosamente que no haya
una recurrencia. Los tratamientos de fertilidad pueden ayudar a
las pacientes a quedar embarazadas si la trompa de Falopio se
dané o fue extirpada por un embarazo ectépico previo.
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